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TRAITEMENT 


^  SERIE. 


N°  804. 


DU 


i 


PAR  LE  SUBLIME. 


THESE 

PKßSEIHTEE 

A  LA  FACULTE  DE  MEDECINE  DE  STRASBOURG, 

ET  SOUTLNUE  PUBLIQUEMENT 

le  meiicredi  28  decembre  1864,  ä  deux  heures  du  soir, 

POUR  OBTENIR  LE  GRADE  DE  DOCTEUR  EN  MEDECINE, 

PAR 

LEON-JULES  SEM  I, 

ELEVE  DU  SERVICE  DE  SAMTE  U1LITA1HE, 

de  Treignac  (Correze). 


STRASBOURG, 

TYPOGRAPHIE  D’ßDOUARD  HUDER,  RUE  BRULEE,  12. 


A  MON  PERE.  A  MA  ME  RE. 


Faible  temoignage  de  reconnaissance  et  de  devouement. 


A  MON  FRERE.  4  MA  SOEUR.  A  MON  BEAU-FRERE. 

Amitie  fraternelle. 


A  MONSIEUR  L’ABBE  DECOUX, 

♦ 

Cure  de  Chaumeils. 


Vive  affection. 


A  MES  PARENTS.  A  MES  AMIS. 


L.  J.  SENÜT. 


A  MONSIEUR  H.  ROGER, 


$offlbre  de  l’Acaderaie  de  Medecine,  Professeur  agrege  de  la  Faculle  de  Paris, 

Xedecin  de  l’Hopital  des  Enfauls, 

CHETALIER  DE  LA  LEGION  d’hONNKUR,  ETC. 


Reconnaissancc. 


> 


FACULTE  DE  MEDECINE  DE  STRASBOURG. 


PROFESSEURS. 

MM.  Ehrmann  0^  Doyen.  Anatomie  et  anatomie  pathologique. 

Fee  0^ . Botanique  et  liistoire  naturelle  medicale. 

Stoltz  jfe . Accouchements  et  clinique  d’accouchements. 

Gailliot  ^  ....  .  Chimie  medicale  et  toxicologie. 

Rameaux  $$ . Physique  medicale  et  hygiene. 

G.  Tourdes^.  .  .  .  Medecine  legale  et  clinique  des  maladies  des  enfants. 

Rigaud  *  .  .  .  .  J  Clmique  chirurgicale. 

Schützenbergeb  %  ,  Clinique  medicale. 


St(eber  ^ . Pathologie  et  therapeutique  generales,  et  clinique 

ophthalmologique. 

Küss  . Physiologie.  )  Clinique  des  maladies  syphi- 

Michel . Medecine  operatoire. )  litiques. 

K-  Coze . Therapeutique  speciale,  mat.  medicale  et  pharmacie. 

Hirtz  . Pathologie  et  clinique  medicales. 


Wieger,  agrege.  .  .  Pathologie  medicale. 

(chargc  du  cours.) 

^ . Pathologie  ehirurgicale. 


M.  R.  Coze  0$,  doyen  honoraire. 


MM.  Bach. 

Strohl. 

Held. 

Kirschleger. 

Wieger. 


AGREGES  EN  EXERCICE. 

MM.  Dagonet. 
Herrgott. 
Kieberle. 

Morel. 

Hecht. 


MM.  Bieckel  (E.). 
Aubenas. 

Engel. 

P.  Schützenberger. 


AGREGES  STAGIAIRES. 

MM.  Dumont,  Aronssohn,  Sarazin,  Beaünis,  Monoyer. 
M.  Dübois,  secretaire,  agent  comptable. 


EXAMINATEURS  DE  LA  THESE. 

MM.  Küss,  president; 

Stceber, 

Hecht, 

Morel. 

La  Faculte  a  arrete  que  les  opinions  e'mises  dans  les  dissertations  quilui  so  nt  presen- 
lees  doivent  etre  considerees  comme  propres  ä  leurs  antevrs,  et  qu’elle  n’entend  ni  les 
approueer  ni  les  improuver. 


TRAITE1ENT 


Dü 

CANCER  EPITHELIAL 

PAR  LE  SUBLIME. 


« Qucerite  et  invenietis .» 

(Eyangile.) 

INTRODUCTION. 

•  \  ’.k  I  ;  v',  if.  |  > 

Au  mois  de  mars  i859,  un  homme  occupait  tous  les  journaux  de 
medecine  et  l’Academie  elle-meme:  c’etait  le  docteur  noir.  Un  rapport 
de  M.  Velpeau  fit  reconnaitre  le  charlatan,  qui  dut  renoncer  au  trai- 
tement  des  cancers. 

V 1 1 ’/ 1 M (I A5V/I  U i  TKOMUil  1/  U 

Sans  vouloir  rehabiliter  la  memoire  de  M.  ViuiiS,  nous  nous  de- 
mandons  si  M.  Sax,  dont  la  guerison  est  bien  connue,  ne  portait  pas 
un  epithelioma;  si  le  fameux  remede  employe  ne  contenait  pas  du 
bichlorure  de  mercure  ?... 

Quoiqu’il  en  soit,  nous  venons  offrir  un  specifique  du  cancer  epi¬ 
thelial.  Le  sujet  est  nouveau,  et  rien  encore  n’a  ete  ecrit  sur  cette 
matiere  :  aussi,  pas  un  document  ä  notre  secours.  Heureusementnous 

avons  eu,  pour  guider  notre  inexperience,  un  maitre  dont  la  bien- 

1 


2 

$ 


veillance  ecrale  le  talent,  M.  Küss.  C’est  au  savant  professeur  que  re- 
vient  toute  la  gloire  davon*  tröuve  un  remede  appele  a  rendre  peut- 


ements  b 

i  Lp, 


d’interet:  ce  sont  des  transformations  merveilleuses  operees  dans  la 

.11  ?  «  i  •  ,  ,  .  /  r 

cellule  epidermique  par  le  bichlorure  mercunque,  transformatiöns 

il.ilite  «Jfi  lepithelioina. 


tuus  fdafljiS  ul 

qui  expliq.ue.nt  la  curabilite  ^ 

r»  J  11  1  n*  v  /v.  .  .  i  |  . 

Rendre  curable  par  le  sublime  une  aflection  qui  se  loue  du  chi~ 

•  i  i  i  i  i  •  -  i  uv  r»  '  • 

rurgien  le  plus  habile,  voici  le  probleme.  L  experimentation  falte  par 

i  &  i  i  *  1  i  ,  Li¬ 

de  savants  observateurs  en  donnera,  mieux  que  nous,  la  solution. 

Notre  travail  se  divise  en  deux  chapitres  :  Dans  le  premier  nous  fe- 

f  f  >■  •‘u<v  v  -Kr'  „ 

rons  une  etude  rapide  et  succmcte  du  cancer  epithelial.  Nous  en 

passerons  successivement  en  revue  la  nature,  fes  symptomes,  la  mar- 

che,  etc.,  et  le  mode  de  traitement  employe  jusqu  a  nos  jours.  Un  nous 

accusera  peut-etre  d’etre  sorti  de  notre  suiet,  mais  Tetude  des  ciancers 

11l  a  ....  I  ^  V  I 

est  en  elle-meme  si  interessante  etleur  nature  encore  si  peu  connue! 

H3iiiTr0D  m  gnuß  fl9fl9  09  ,97110*119*1  ß[  nO,  ,wpH3fliV  sb  xqßWiJUiasaiiL 


_  I  J  Vs  U  lVyJLllUl  UI  v  Uv  111 V/  B  V*  U I  U  U  III UUV  1-4  UVUUII  VI  v,  l 

x-a;s  TnowEmmßltni  ß  zJaralle  «noniuoq  isb  inuilaflliqa'l  8fißb 
medicamentv  ,n/,  A  .»  .»  .  w 

,ß£I  bßliJßg  90  J9  910100039  I  8fIJ»b  g902olßOß  89b 

.  v  O 

89SipBi5 

-ol&ÄSwq  Sa  ai^oioSdH  ^M|9Tp3nßD  J89  *11190111  j  snU» 

siißlolbo  Jflamgfa  I9j  uo  ifofi  ea»^ 
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I. 


« c^iqoSo 


Definition.  Synonymie,  f/epitlteiiom»  ««Hl  «in  enneer? 

.ßrnoiloxijiqai 

Nous  voudrions  pouvoir  definir  l’epithelioma ;  mais  nos  .reöherches, 
a  ce  sujet,  n’ont  abouti  qu'a  des  definitions  inexactes  ou  incompletcs. 


* 


.  ' ■  »  i  •).  t  r„-  . 

nt  pas  plus  heureux  que  les  autres, 

r/ffoii  4io?fi'b  ■riuny  ßf  - %.>-  - 


:*up  ;iu9Äadlo,iq  .jrtßyßg  Jas?3  „aaiOf 

Gomme  nous  ne  serions  certamement 

'  '--:'Sqqsl  Olf  9f, 

nous  preferons  nous  abstenir. 

A  la  classe  des  epitheliomas  ou  cancroides  se  rapporttnt  i  le  noli 

1  L  ,  1  <  ,  7  A  1  1 

me  tangere ,  le  chancre  mahn,  ulcere  rongeant  ou  ulcere  chancreux  et  le  cancer 

,  ■  -  •  V  ,  -  ■  '  -fl  ■  „  ,  ;• 

des  ramoneurs  ou  ulcere  du  scrotum  que  1  on  observe  surtout  en  An- 

^^f9lq  8Tn9Ui9gnßriD  gab  ßiaiJnom  alß  ,9gii9fuob  sffs  Jißiag  aißM  o9Jdßcl 

ge  erre.  ,  ,  , . 

L  epithelioma  est-il  un  cancer  ?  A  une  epoque  qui  n  est  pas  encore  bien 

,,  .  ,  -■  ,  .  (V  ‘  ,  r  v  afulfoa 

eloignee,  on  regardait  comme  un  caractere  essentiel  du  cancer  une 

cellule  späctnque  a  volume  considerable,  a  forme  vanee  et  lrreguhere, 
a  novaux  multiples  et  volummeux :  aussi  1  epithelioma  etait-u  banni 

,  ,  ,  ,  KT'  •  J  i  ,  .  •  #  j.«., 

de  la  classe  des  cancers.  iNeanmoins,  tout  en  admettant  ces  dmerences 
de  structure  intime,  on  voyait,  entre  1  epithelioma  et  le  cancer  pro- 

;  i,  i  .  .  f  ,  ..  ,  ,  . 

prement  diL  une  teile  analogie,  au  point  de  vue  clinique,  que  le  mi- 
croscope  seul  tranchait  le  plus  souvent  la  question  du  diagnostic ; 
d  ou  le  nom  de  cancroides  (cancer  et  uooc,  forme)  donne  par  M.  Le- 

Kpilh«li.m,. 

Mais  la  cellule  cancereuse  ne  saurait  plus  etrc  admise  depuis  les 
recents  travaux  de  Virchow.  On  la  retrouve,  en  effet,  da  ns  les  cellules 
epitheliales  de  l’uretere  et  de  la  vessie,  dans  la  m  bette  foetale  des  os, 
dans  l’epithelium  des  poumons  atteints  d’inflammation.  Elle  a  donc 
des  analogues  dans  l’economie  et  ne  saurait  etre  par  cela  rneme  spe- 
Cifique. 

«Une  tumeur  est  cancereuse  (Morel,  Histologie  humaine  et  patlwlo- 
gique,  page58,  1864),  non  pas  pa ree  que  tel  ou  tel  element  cellulaire 
entre  dans  sa  composition,  mais  parce  que,  comme  l’a  fait  tres-judi- 

\T  ' 

cieusement  remarquer  Virchow,  son  developpement  sest  opere  dans 
untempsou  dans  un  lieu  insolite,  c’est-ä-dire  par  helerochronie  ou  Ziele - 
rolopie . » 

Voiei,  pour  nous,  le  seul  et  vrai  caractere  distinctif  du  cancer  et  de 
r 

Tepithelioma. 

Un  deuxieme  caractere  donne  -par  Lebert  comme  fundamental 
entre  le  cancer  et  repithelioma,  c'est  celui  de  la  ipalignite. 
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«L’element  du  cancroide,  dit  M.  Maisonneuve  ( Clinique  chirurgicale , 
p.  14,  Paris,  1864),  envahit  assez  souvent  les  ganglions  lymphatiques 
en  rapport  avec  la  partie  malade ;  mais,  en  supposant  qu’il  franchisse 
cette  barriere,  on  ne  le  voit  jamais  determiner  dans  l’organisme  d’in- 
toxication  generale,  ni  de  cachexie.  Cette  absence  d’infection  est  le 
point  Capital  de  l’histoire  des  cancroi’des.»  Et  plus  loin  il  ajoute  que 
si  la  cellule  epidermique  est  absorbee  par  la  circulation,  eile  est  eli- 
minee  par  les  emonctoires  naturels  de  l’economie,  parce  que  son 
volume  est  assez  petit  pour  lui  permettre  de  passer,  tandis  que  la 
cellule  cancereuse  offre  ä  ce  passage  des  dimensians  trop  consi- 
derables. 

Voici  donc  le  mystere  de  1’infection  cancereuse  explique,  et  expli- 
que  surtout  avec  simplicile!  Helas  1  pourquoi  n’est-elle  pas  encore  plus 
grande  cette  cellule  cancereuse  si  funeste  ä  l’humanite?  la  porle  d’en- 
tree  dans  1’organisme,  par  les  lymphatiques  et  les  ganglions,  serait 
trop  etroite ;  et  le  probleme  si  difficile  du  traitement  des  cancers 
pourrait  se  poser  de  la  maniere  suivante  :  alimenter  autant  que  pos- 
sible  la  cellule  cancereuse  pour  lui  fermer  le  passage  de  i’economie  ; 
ou  bien  chercher  ä  la  faire  perir  d’inanition,  ahn  qu'elle  soit  assez 
fluette  pour  traverser  les  emonctoires  naturels  dont  parle  le  Chirurgien 
de  Paris. 

Malheureusement  cette  theorie,  comme  tant  d’autres,  n’a  d’autre 
appui  que  l’hypothese  et  eile  est  en  contradiction  avec  ce  que  I  on  voit 
tous  les  jours  dans  les  höpitaux. 

A  l’autorite  de  M.  Maisonneuve,  au  sujet  de  la  malignite  de  l’epithe- 
lioma,  nous  pouvons  opposer  celle  de  M.  Virchow,  qui  dit  ä  ce  sujet : 

«Non-seulement  l’epithelioma,  cancer  epithelial,  cancroide,  reci- 
dive  sur  place,  mais  encore  il  se  reproduit  et  se  multiplie  ä  distance. 
Dans  bien  des  cas,  tous  les  tissus  sont  remplis  de  masses  considera- 
rables,  ä  la  suite  de  metastase.»  ( Loc  cit.,  p.  405.)  En  outre,  nous  lisons 
dans  la  these  de  M.  Heurtaux  (du  cancroide  en  general ;  Paris,  1 860) : 

«Le  cancroide  retentit  sur  l’economie  tout  entiere,  et  determine 
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u  n  etat  cachectique  ;  des  tumeurs  secondaires  ayant  une  structure 
qui  se  rapproche  de  celle  des  cancro’ides  cutanes  et  muqueux  se  de- 
veloppent  dans  les  Organes,  et  surtout  les  Organes  vasculaires,  tels  que 
le  poumon,  le  rein,  le  pancreas,  etc.» 

Du  reste,  nous  avons  vu,  nous-meme,  assez  d’exemples  ä  la  clinique 
pour  etre  pleinement  convaincu. 

II  est  donc  demontre  pour  nous  que  Fepithelioma  peut  entrainer 
Ja  rnort  par  cachexie  cancereuse,  tout  comme  le  cancer;  etquil  existe 
entre  ces  deux  afiections  tant  de  degres  de  malignite  ,  que  l’on  ne 
peut  regarder  ce  caractere  comme  fondamental. 

Si  le  cancer  est  d’habitude  plus  malin  que  Fepithelioma,  cela  tient 
a  deux  causes  : 

1°  A  une  acti vite  moins  grande  de  Fepithelioma; 

2°  Au  suc  ichoreux  de  Fepithelioma,  qui  est  moins  favorable  a  Fab- 
sorption.  II  est,  en  effet,  plus  concentre  que  celui  du  cancer,  ä  defaut 
de  serum,  et,  par  consequent,  plus  difficilement  absorbable.  ussi 
Virchow  a-t-il  pose  comme  principe  que:  «Les  tumeurs  dont  les  tis- 
sussont  secs  et  pauvres  en  sucs  sont  relativement  benignes,  et  que 
celles  dont  les  tissus  sont  riches  en  sucs,  sont  plus  ou  moins  ma- 
ol  oheq  Jnob  gbipJßq  eoiiobnooia  eöl  i9fiDYßit  joq  mm 

Or,  nous  regardons  le  suc  cancereux  comme  une  des  sources  prin- 
cipales  de  l’intoxication.  C’est  lui  surtout  qui,  absorbe  par  les  lym- 
phatiques,  infecte  les  ganglions ;  puis,  empörte  par  le  courant  san- 
guin,  il  va  deposer  dans  les  Organes  le  germe  du  developpement  de 
tumeurs  secondaires,  tout  comme  le  pus  absorbe  donne  lieu  ä  des 
abces  metastatiques. 

Son  absorption  par  les  veines  peut  de  meme  empoisonner  toute 
Feconomie,  mais  avec  plus  de  rapidite. 

En  resume,  nous  voyons  que  Fepithelioma  est  un  veritable 
cancer:  .  r  tDiJuo  n3  (,  >  aol )  «.ogßJaßJocn  ob  ohne  d  k  .aoldfi* 

1°  Parce  qu’il  est  compose  des  memes  elements  ; 

2°  Parce  qu’il  peut  etre  malin  tout  comme  le  cancer  squirrheux 
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ouencephaloide;  etquune  plus  ou  moins  grande  malignite  ne  sufht  pas 
pour  les  distinguer,  pas  plus  quon  ne  peut  separer  de  d*  classe  des 
fievres  typhoides  la  fievre  muqueuse  et  la  fievre  ataxique  ,  si  diffe¬ 
rentes  au  point  de  vue  du  pioriosti&fnoJ  ab  9nrnol  ß(  bu oe  JnoJnosoiq 
S’il  fallait  etablir  les  differences  ent  re  le  cancroide  e|>  1$  cancer,  nous 
dirions  que  les  elements  epitheliaux  s’eloignent  moins  dutype  normal 
que  dans  le  cancer;  que  la  marclie  en  est  plus  lente,;  que  l’engorge- 
ment  des  ganglions  et  la  cachexie  arrivent  plus  tard;  que  la  guerison 
est  ptUf  lidleiTa  nbtenir3738  anoiJßiJläni  89b  s  Jioa  ^orgßdnoaiod  8sb 
*  vtrpttßm  ßJ  •89vijßEipilfo9  B^bdiißib  29b  J9  aixoionß'l  sb  b 
•&!  3190x001  sisimsb  sai  goßb  sop  9?hißfn  no  ?29m6iqfny2 
Synapidmeti  et  Marehe. 

sidlsnplsop  aism  ;  asbioiaußD  asb  sinJomla  ßf  Jo©  aal  13  «asiißbnoo 

L’epithelioma  debute  le  plus  souvent  par  une  petita  papule  apla- 
tie,  qui  bientot  s’excorie  et  s’ulcerbsb  9J1  ub  ßf  js  Jioe  oviiiß  Jiom  ßj 
La  surface  est  recou verte  de  bourgeons  dont  la  grossen r  et  le  nom- 
bre  sont  tres-variables  ;  eile  peut  etre  simplement  chagrinee  ou  parai- 
tre  entierement  unie  ;  entre  ces  granulations  se  trouvent  des  ilots 

de  matiere  jaunätre  due  au  suc  ichoreux  desseche.  La  tumeur  laisse 

3  §’  •? 

siiinter  un  liquide  sanguinolent  et  quelquefois  puriforme ,  ä  odeur 
souvent  fetide.  .slQtfoHI 

L’epithelioma  donne  lieu  a  des  douleurs  parfois  legeres;  d’autres 
fois  ce  sont  du  prurit  et  des  elancements  qui  se  font  sentir  de  loin  en 
loin  ;  d’autres  fois  encore,  les  douleurs  sont  lancinantes  et  aussi  aigues 
que  celles  des  turne urs  squirrheuses  et  encephalo’ides. 

La  marche  du  cancer  epithelial  est  ordinai reinen t  lcnte.  Au  debut, 
les  desordres  sont  simplement  locaux.  Mais  a  mesur#  qu  eile  s’etend 
en  largeur,  la  tumeur  gagne  les  parties  prolbndes,  Tqqs  les  tissus, 
muscles,  vaisseaux,  nerfs,  os  eux-memes,  finissent  par  disparaitre  apres 
une  resistance  plus  ou  moins  longue.  Le  tissu  ceilulaire  surtout  pa- 
rait  favorable  a  son  extension  :  gräce  a  lui,  s’etendent  au  loin  des  irra- 
diations  que  le  Chirurgien  n’enleve  pas  et  qui  sont  une  source  fre- 
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quente  de  recidives.  Le  tissu  fibreux,  au  contraire  (aponevroses,  liga- 
meurs;  periostei  etc.),  se  laisse  difEcilement  attaquen 

Au  bout  d’un  certain  temps,  les  ganglions  se  prennent  (dans  plus 
d*un  tiers  def  Cal?  d’apresi  les  statistiques  de  M.  IIeurtaux)  ;  i  Ls  se 
presentent  sous  la  forme  de  tumeurs  indolentes,  arrondies ,  mobiles, 
de  la  grosseur  d’unle  noisette  ou  d’une  noix.  Plus  tard,  ils  peuvent  se 
ramollir  et  s’accompagner  d’ulcerations  de  la  peau. 

Vietit  enfif*  la  cachexi  e.  La  peau  est  d’uri  jaune  lerne;  le  liquide 
sangüitt,  ^1  US  dtffiüenl,  traverse  les  parenchymes  et  donne  lieu  soit  a 
des.  hemorrhagies,  soit  ä  des  infiltrations  sereusesi Le  malade  maigrit, 
a  de  fanorexie  et  des  diarrhees  colliqnatives.  La  fievre  manque  ä  ces 
symptomes,  ou  n’arrive  que  dans  les  derniers  moments. 

En  meme  temps,  il  se  developpe  dans  les  Organes  des  tumeurs  se- 
condaires.  Elles  ont  la  structure  des  cancroides;  mais  quelquefois  ce 
sönt  de  veri  tables  encephaloides. 

La  mort  arrivc  soit  ä  la  suite  de  la  cachexie*  soit  ä  la  suite  de  sup- 
purations  trop  abondantes  entrainant  le  marasme,  soit  a  la  suite  de 
complications  telles  que  ferysipele  (surtout  a  la  face)  et  les  hemor- 

Jnovuoil  98  anoijßlunsig  m  siJns  ;  oiau  Jnsmsishna 
«msmifj  Jkl  o9do9289b  x-tmodhi  oua  u&  *mh  ab 

luabo  e  ,  aanoYnuq  eiolauphuj^' saaloniogaBg  abiupil  nu  wlnim 

Etiologie.  .abiisl  ind  fW. 

**Voß'b  ;  8919391  dolißq  aiooluob  sab  k  mil  9nnob  ßmoilaxtligo  J 

1°  Existe-Uil  une  cause  premxere?* — Certains  auteurs,  pour  ex  pliquer  la 
tendance  a  la  recidive  des  cancers,  admettent  une  diathese  ou  vice 
primitif  du  sang  se  mättifestant  au  dehors  par  des  tumeurs  cance- 
reuses.  S’il  en  est  ainsi,  le  mal  est  incurable ;  et  eliminer  Taffection 
locale,  cest  detruire les  effets  de  la  maladie,  Sans  enlever la  cause  qui 
i  pas  moins  ses  ravages  dans  l’economie*  ,  <  u  ■< 

ao  tali9n  fxuß9eaisv  t8sb aum 

Heureusement  il  existe  des  cas  bien  averes  de  guerison.  M.  Boinet 
( Gazette  hebdomadaxre,  de  la  curabilite  du  cancer)  donne  six  observa- 
$yu3 oe  sno  Juo8  iap  is  gßq  oyalns'n  noigimi/b  sup  anöheib 
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tions  ou  des  cancers,  tant  encephaloides  que  squirrheux,  ont  cede  ä 

Toperation ;  M.  Velpeaü  en  eite  aussi  (Tumeurs  du  sein).  De  son  cote, 

M  l  V  v«  ""'  i  i,  i  • 

ln.  le  professeur  Kuss  a  obtenu  Ja  eure  d  un  cancer  du  sein  avec  en- 

'irniwij-mzzsy  m  ixiJHOTmi  ^rnolls  eT 

gorgement  ganglionnaire  et  commencement  de  cachexie,  en  enlevant 

(gräce  a  un  tissu  cellulaire  tres-läche)  la  tumeur?tres*profondement  et 

,  j  v  -  u  «  •  wio?Dfi|b  jJDA  9onöim 

tous  ies  ganglions  de  1  aisselle,  meme  ceux  qui  paraissaient  etre  sains. 

.  f  mryar  ^ofq  Snoa  v 

Uepuis  douze  ans,  la  guerison  ne  sest  pasdementie.  ?r 

f,  .  .  .  T»T  gsiqp  b  SS  . 

Lroyez-vous  que  si,  dansces  circonstances,  il  v  aväit  eu  un  vice  pri- 

mitif  du  sang,  la  diathese  ne  se  serait  pas  revelee  par  1 ’apparition  de 
n  °  0  r  r  1 1 

■.uBooiq  3übu  w p  33  dnsmsqqomöb  0oa  e  ddß.io 

Si  la  plupart  des  cancers  recidivent,  c’est  parce  que  Taffection  lo- 

cale  n  a  pu  etre  retranchee  entierement,  ou  parce  qu’il  existait  dejä 

tc,90aBS2,i£if 

un  commencement  d  mtoxication  ;  or,  il  suffitdune  cellule .douee  de 

rpsm  ustTßn  ^niiiös’  mjpwni  ß  proaamoH  $ 

proprietes  irritantes  et  contagieuses  (Sarrazin)  pour  propager  au  loin  la 
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i  9i  J89  3  ^oßllißd  obj  JAöi/l  »M  inoq  lesonaob 

INous  croyons  donc  que  la  cause  du  cancer,  tant  encephaloi'de  et 

,j  .jj.  t  #  ^  **3w  ojfjyj  («9  , 3cOq94l  il  9il90pBf  "lüg  jnsl.) 

squirrheux  qu’epithelial,  est  locale;  et  que,  si  eile  nous  echappe  sou- 

vpuriiTgri  Tmxmjm  i  jji  e3milßr  ,91119179101  aivol  ßT'ariJnoa 

vent,  eile  n  cn  existe  pas  moins.  ..  ...  r  r  ,  , 

mÄsnrrpgusöpfim  ET  ’9dDuod  Bl  euch  sqiq  ßl  ob  noijoüb 

2°  Causes  secondaires .  —  Des  irritations  locales,  enträinant  des  con- 

o3qrq  »«  sw  JüTja  xixrsofaqsi  noiJp  .  ;q 

gestionssanguines  permanentes,  les  traumatismesavec  depots  fibrineux, 

enfin  les  activites  morbides  quelconques,  developpees  sur  t£l  ou  tel 

•ö  ^  M  ocvj  ii  jufia«  au  ö)5fw\j»*^iyrfö  ojdßjnov  9kl  i.öupiniifo 

point  de  l’economie,  peuvent,  dapres  M.  Sedillot,  devenir  la  raison 

d’etre  d’un  eancer.  Le  savant  Professeur  eite  a  l’appui  de  cette  asser- 

!  :  ;  -  ’  '  -  ■-  :■ 1  r  •  * 

tion  deux  cas  de  cancer  ä  la  suite  de  contusions  observes  par  M.  Mar- 

rrorjgmjp^sa  Tugoifl!)  onpföup  7uoq  gm  si 

jolin,  un  cas  de  cancer  a  la  suite  d’un  coup  de  corne  de  väche. 

Wiq  9703TI9  8ßCj  3e9  U  9119  ,9llD979fll  J5  JUCOy 

Des  productions  d’apparence  benigne  (verrues,  cornes)  peuvent 
degenerer  en  epithelioma  ;  ce  qui  nest  pas  surprenant,  lorsqu’on  sait 

que  l’epithelium  est  l’element  fondamental  de  ces  excroissances. 

1  \  \  ■Tsmnrsn  hob  smjJicrjsirD  Jiog  snoilmnr 

Des  cicatrices  peuvent  aussi  degenerer  en  cancroides:  etM.  Flower 

r  «cflulwJaT ^37u9l  £mTD  39  png7ßq^  phT  S9i!D  . 

eite  un  cas  tres-remarquable  de  cancer  epithelial  developpe  sur  laci- 
eatrice  d’une  brulure  du  bras. 

Le  siege  de  predilection  de  Tepithelioma  est  la  peau  et  surtout  celle 
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de  la  face,  ä  cause  de  sa  richesse  vasculaire,  Mais  il  se  montre  aussi  sur 
les  muqueuses  et  jusque  dans  les  Organes  profonds,  comme  le  larynx, 
la  trachee,  Testomac,  Tintestin  et  la  vessie  (Rokitanski). 

Les  statistiques  de  M.  Lebert  demontrent  que  le  maximum  de  fre- 
quence  du  cancroide  est  compris  entre  quarante  et  soixante  ans.  Les 
hommes  y  sont  plus  predisposes  que  les  femmes  (36  hommes  pour 
33  femmes,  d’apres  le  meme  auteur). 

L’affection  est  beaucoup  plus  commune  dans  les  classes  pauvres  que 
chez  les  gens  riches  et  soigneux;  une  vie  de  fatigue  semble  aussi 
favorable  a  son  developpement,  ce  qui  tient  probablement  ä  la  mal- 
proprete  et  ä  Tirritation  repetee  des  parties  oü  le  cancroide  prend 
naissance.  !£jC? 

M.  Boüisson  a  invoque  comme  cause  frequente  de  l’epithe- 
lioma  buccal,  Thabitude  de  fumer.  Diverses  interpretations  ont  ete 
donnees:  pour  M.  Rigal  (de  Gaillac),  c’esl  le  tuyau  de  pipe  qui  use  la 
dent  sur  laquelle  il  repose;  et,  cette  dent  heurtant  continuellement 
contre  la  levre  inferieure,  Timte.  M.  Philippart  Tattribue  ä  Tintro- 
duction  de  la  pipe  dans  la  bouche;  la  muqueuse  s’entame  et  s’ulcere 
par  Taction  repetee  du  bout  de  la  pipe. 

Le  principe  du  tabac  lui-meme  n’agirait-il  pas  comme  irritant 
chimique?  Le  veritable  brüle-gueule  ne  serait-il  pas  plus  dangereux, 
sous  ce  rapport,  que  la  pipe  ä  longue  cheminee?  La  malproprete  qui 
regne  d’ordinaire  dans  la  bouche  des  fumeurs  de  profession,  n’y  serait- 
elle  pas  pour  quelque  chose?  La  question  est  ä  elucider. 

Quant  ä  l’heredite,  eile  n’est  pas  encore  prouvee.  Il  n’existe  dans  la 
Science  que  quatre  cas  ä  peu  pres  certains:  trois  sont  dus  ä  M.  Szo- 
kalski,  et  un  ä  M.  Bucquoy.  On  peut  du  reste  Texpliquer  par  des 
conditions  soit  d’habitude  soit  de  metier,  qui  sont  souvent  les  memes 
chez  les  parents  et  chez  leurs  rejetons. 


•j 
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Diagnostic. 


Au  debut,  l’epithelioma  pourrait  etre  simule  par  une  verrue,  sur- 
tout  lorsqu’elle  est  mamelonnee  et  qu’elle  produit  des  demangeaisons : 
l’observation  du  progres  du  mal  decidera. 

Plus  tard,  le  cancer  epithelial,  surtout  quand  il  siege  ä  la  verge, 
pourrait  etre  confondu  avec  l’ulcere  syphilitique.  Mais  la  marche  de 
la  maladie,  Tage  du  sujet,  les  antecedents,  un  traitement  specifique 
inutilement  employe,  feront  eviter  l’erreur^00^00^  9  n0Ia^v 

Dans  les  ulceres  scrofuleux,  et  surtout  dans  les  ulcerations  qui  ac- 

*10U  HL 


compagnent  le  lupus,  le  fond  est  rougeätre,  les  bords  sont  mous  et 
violets,  la  base  moins  induree;  ils  sont  indolents  et  attaquent  de  pre- 
ference  les  jeunes  sujets.  93U9:  ühPb  iiv^h  ait*  Ja9m 

Dans  tous  les  cas,  Fexamen  microscopique  dissipera  toute  incer- 

olfjßioa  Jüomaiißil  oß  «aoaeß'i 


titude. 

Quant  au  diagnostic  differentiel  entre  l’epi 


■■  [  jßSO 

ioma  et  le  cancer,  il 

'  ..  ,  .  ,  luyffuil  ßl  Jnßvslno  n3 0 1 

en  a  ete  question  ;  nous  n  y  reviendrons  pas. 

?  (sfßßbftcll  tteuphzußj)  iu&mui  ßl  laßgunJob  nJ 

ßlioöibool  ^haaldßqo  EBkrpMijödßlSlfl  ß  sab  Jnß^olqmo  nä  °o 

oOüpicmabiqs  olnlfe 


b  j£3  inßdonßil  Sä: 
Judbb  uß  sidßbnßcn 


ProMostiCt  b  egßJnßVß'J  — *  J 

£00331  inoiifie  32t)  il  ;9hldms  b  luamaJ 


ß  i 


Le  pronostic  est  toujours  grave,  puisque  Fepithelioma  peut  entrai- 

ner  leis  memes  accidents  qpp b!  sb  noiJondl  ßl  siitomoiq 

Abandonnee  a  elle-meme,  la  tumeur  fera  sans  cesse  des  progres ; 
et  apres  un  temps  plusou  moins  long,  la  morten  sera  la  terminaison 


naturelle.  Cependant  la  guerison  est  possible,  si  on  parvient  a  enlever 

toutes  les  parties  bnßup  ?iin9Vi3Jni  ii~3ußl  bnßüQ 

L’affection  est  d’autant  plus  menacante  que  la  marche  en  est  plus 
rapide,  que  le  tissu  attaque  est  plus  vasculaire,  le  suc  ichoreux  plus 
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abondant  et  la  fetidite  plus  accentuee.  Si  Fengorgement  des  gan- 
glions  et  les  signes  de  la  cachexie  surviennent,  la  mort  est  immi¬ 
nente.  '  .. 

VI. 

.,911119^  9oo  ijmx  ölnmia  9iia  lißnnoq  ßraoißxiliqy  1  uÄ 

Traitement  employc  ii^qu’ä  ee  iour. 

snoeißagfißoiob  asb  mißoiq“^  up  *  ^  J 

^ßiabbob  hm  ub  gäigoiq  üb  noiJßV^gdol 

Nous  voudrions  ppuvpir  instituer  un  traitement  prophylactique  de 

lepithelioma.  Mais  l’etude  de  Tetiologie  du  cancroide,  encore  obscure 

9p  oaDTßqx  ßF  8ißm  .aomlinnq^g  ^ i 

rend  la  täche  difficile.  Tout  ce  qu’on  recommande,  c’est  d’eviter  Firri- 

.  -  -  1  # 

tation  de  certains  boutons  permanents  qui  naissent  surtout  au  visage 
et  sont  le  siege  de  demangeaisons.  Lisfranc  conseillait  aux  personnes 
qui  portent  sur  le  nez  de  semblables  excroissances,  de  se  moucher 

39  0UOÜI  JttÖtT  gDlOU  1591  JA*}  jjiiui  ji  i  i 

avec  precaution,  de  ne  pas  exercer  sur  eiles  de  pression  et  de  frotte- 
ment,  afin  d*eviter  leur  degenerescence  (Nälaton,  Pathologie  chirur - 

oiuot  ßi^qbeib  aopiqoaaoiDioi  n9iiißX9  l  f8ß9  29f  buoS  goßCi 

Passons  au  traitement  curatif. 

j.On  peut  l’obte^^^^panier^^aijj,  aijgongßiJ,  „ß  JhebÖ 

1°  En  enlevant  la  tumeur  (instrument  tranchant); 

2°  En  detruisant  la  tumeur  (caustiques,  foridants) ; 

5°  En  employant  des  agents  therapeutiques  capables  de  modifier  la 
celiule  epidermique. 

I  .Ablation.  — L’avantage  de  Finstrument  tranchant  est  d’enlever 
la  tumeur  d’emblee;  il  est  surtout  recommandable  au  debut.  Mais  ii 
a  de  graves  inconvenients  :  il  laisse  des  cicatrices  qui  peuvent  com- 
promettre  la  fonction  de  la  partie  lesee  ;  il  effraye  certaines  personnes 
qui,  outre  Fhörreur  d’üne  Operation,  sont  instrüites  de  la  gravite 
d’üne  affeotion  qui  leur  semblait  legere;  il  eXpose,  plus  que  tout 
autre*  a  Ferysipele  et  ä  l’infection  purulent«^  ^ßbfiaqn»  Mh-mSm 
Quand  faut-il  intervenir?  quand  faut-il  s’abstefffi^  aöiilißq  aö/  89l0ÖJ 

Le  principe  general  consiste  a  erilever  toute  tumeur  qui  est  ma- 

ligf^cwrtpfflnseftttce  de  le  ^tipßllß  äl  sop  fQ  *qß^ 


•Tf  f  ^ 

,  Lqrsque  la  tumeur  est  encore  peu  developpee,  sans  aucune  trace 
d’absorption  deletere,  l’instrument  doit  en  faire  table  rase ; 

Cbez  les  vieillards,  quand  l’affection  est  lente,  il  est  prüdent  de 
s’abstenir,  puisque  ce  mal  est  compatible  avec  une  bonne  sante; 

Si  le  tissu  morbide  adhere  au  squelette,  s’il  y  a  infection  des  gan¬ 


„  ,  -  .  '  ; 


glions,  il  faut  enlever  autant  que  possible  toutes  les  parties  atteinles, 

HU  D  flD«3üi)crm  £t  I joHrjjf 

sans  epargner  les  parties  saines  voisines:  la  tumeur  recidivera  peut- 

»  •  9Hßlö30ßy  IJ9(li.38flftl>  TrtQ'tflR  ttsstf 

6tre;  mais  on  aura,  au  moins,  gagne  du  temps.  xvsian  xiaeij 

Quand  l’etat  cachectique  est  manifeste,  toute  Operation  est  contre- 
indiquee:  tenter  un  dernier  effort  ne  serait  qu’augmenter  les  souf- 
frances  du  pauvre  moribond.«  9a  9^  *n*ßl°  00  brrßop  nortß'ioqo'i 

TT  n  "  üb  9fßq  gT OJ32SJoH  öb  aifkfl)  5rnqtfAa*fe  0LL1V  T  t\ 

II.  Destruction.  —  La  destruction  peut  se  faire  au  moyen  des  caus- 
tiques  ou  au  moyen  des  fondants.  b  e  ÖgOßT 

1°  Caustiques.  —  C’est  un  procede  tres-long  et  qui  occasionne,  le 

“Uiq  ai  ifljCggiqßQQffl  raanp  sjgiiß  jj  nj&t ts  '  ^Süini Isrisv  s'  f '  ° 

plus  souvent,  des  douleurs  intolerables :  il  donne  lieu  ä  de  larges 

pertes  de  substance,  ne  permet  pas  de  calculer  au  juste  dans  quelle 
etendue  les  parties  molles  seront  mortifiees,  et  il  ne  fait  souvent 
qu’actiyer  la  vitalite  de  1’epithelioma  dont  la  marche  devient  plus 
rapide  et  plus  envahissante!  8^092£  89^  982ß^ 

Les  principaux  caustiques  usites  sont:  moYB  2iio  n 

a.  L’acide  sulfurique,  associe  au  safran  (päte  sulfo-safranee  de  Rust), 

ou  au  charbon  (päte  sulfo-carbonee  de  Ricord);  1 

b.  L’acide  nitrique.  On  panse  l’ulcere  avec  de  la  charpie  imbibee 

d’acide ;  ,"9  -  niSoniJ  ßl  Jnanpßjjß  iup  xooo  ßl  ißq  gnobnsl 

c.  L’acide  chrom  i  que,  bicbromate  de  potasse  ; 

d .  Le  chlorure  de  zinc,  soit  ä  fetal  de  Päte  de  Canquoin,  soit  souS 
forme  liquide  (M.  Stanley),  soit  combine  aux  chlorures  d’antimoine, 
d’or  et  de  brome  (Landolfi),  est  un  caustique  assez  eriergique,  mais 
excessivement  douloureux.  Ses  qualites  sont,  d ’apres  M.  MaisonnEüvE  : 
d  etre  plus  iacile  a  manier  que  tout  autre ;  d  avöir  Une  action  franehe- 
ment  circonscrite;  de  faire  cess#  instantanement  tout  ecoulement 


sanguin/  toute  odeur  fetide;  de  former  une  eschare  seche  qui  ne  laisse 
transsuder  aucun  liquide; 


,3; 


..  L,  pi«  d«  Vien« :  , 

/.  Le  sulfate  de  zinc  preconise  par  M.  Simpson  comme  avant  une 

..  .  '?  *  j  r  ,  .  ,  ,  J  ,  . 

aetion  puissante  et  rapide,  comme  produisant  une  eschare  seche, 

11  fvwiwi  js9  noiJD9ufii  pnßup  aof 

et  comme  etant  d’un  emploi  facile  (poudre,  pommade,  pate  avec  la 

glycerine}^j39ln|  ß  ^  Jrg  Uß  9^JLß  ÜBg°,  f  -o 

g.  Le  cautere  actuel  recommände  par  M.  le  professeur  Südillot 

.  .  .  .  ,  r 

(academie  des  Sciences,  25  juillet  i855),  ä  cause  de  la  production  d’un 

tissu  fibreux  accidentel,  dense.  peu  vasculaire  et  refractaire  aux  modi- 

fications  morbides.  ö.  4 

11  peut  surtout  eonvenir  dans  les  lesions  superhcielles,  et  apres 

r  '  *•  ,  . ;  i  •  v  *  .  ,  ,  V 

1  Operation  quand  on  craint  de  ne  pas  avoir  enleve  toute  la  tumeur; 

h.  L’acide  arsenieux  (pate  de  Rousselot,  pate  du  frere  Cöme)  serait 
ränge  ,  d’apres  M.  Manec,  parmi  les  modificateurs  de  la  cellule  epi- 
theuale  du  cancroide.  On  croit  generalement  quil  agit  en  vertu  de 
ses  proprietes  ■ caustiques ;  mais  il  arrcte  aussi  protablement  la  pro- 

/.i: _  | 

douleurs  tres-vives  et 


agents 

•  ^  |  f»  i  t-;',  j.>  ,:siV * v  ; 

nous  avons  ajoute  les  fondanjt|&o2  . 

Par  le  mot  de  fondanis,  nous  ne  voulons  pas  parier  des  cmollients 
/  7  , ,  .  .  ..  ,.  v  /.  ... 

et  des  antiphlogistiques  que  Ion  apphque  parfois  sur  un  cancroide, 

lorsqu’il  s’accompagne  d’inflammation  dans  les  tissus  voisins.  Nous  en- 

,  .  B  .  ..  .  ,  .  „  A  TT  , 

tendons  par  la  ceuxqui  attaquent  la  tumeur  elle-meme.  Unseul  nous 


succes.  Plus  loin  nous  verrons  ä  quoi  peut  tenir  celte  contradiction. 

11  agit  topiquement,  et  peut-etre  aussi  d  une  mamere  generale,  s  il 

eat,®ris.IA«to«ieHr  ?  P  ""  ™  atnoid  ab  la  no% 

'7,P  ,  '  .  a  ; 

aetion,  dans  ce  cas,  est  la  meme  que  dans  les  angines  diphte- 


ritiques,  le  eroup,  ete.  G’est  1’anti-epitheHal  par  eseel.enee  (arrete  la 
prolileration  cellulaire) :  aussi  n est-il  pas  surprenant  quil  parvienne 

^biopH  umm 
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ä  dissoudre  l’element  du  cancroide  qui,  comme  on  le  sait,  est  Tepithe- 
lium. 

III.  Agents  Iherapeutiques  capables  de  modißer  l'element  de  Vepithelioma.  — 
II  n’est  guere  de  substance  que  Ton  n'ait  essayee  soit  contre  le  cancer, 
soit  contre  l’epithelioma. 

A  Tinterieur,  on  a  tour  ä  tour  administre  :  l’extraijt  de  cigue,  pre- 
conise  par  Stork  ;  le  verdet  ou  acetate  de  cuivre;  le  carbonate,  le 
chlorhydrate  de  fer  ;  l’huile  de  foie  de  morue ;  le  lezard  gris,  dont  on 
a  tant  exalte  les  proprietes ;  l’eau  elle-meme  ( aqua  Simplex)  unie  ä  une 
diete  absolue,  a  l’aide  de  laquelle  Poiiteau  de  Lyon  pretendait  guerir 
le  cancer  et  prevenir  la  recidive. 

Parmi  ces  moyens,  les  preparations  ferrugineuses  et  l’huile  de  foie 
de  morue  ont  une  raison  d’etre,  non  pas  qu’elles  agissent  sur  Tepi- 
thelioma,  mais  en  soutenant  les  forces  du  malade,  surtout  a  la  periode 
d’epuisement.  Hommage  aussi  soitrendu  au  procede  de  Pouteau,  tout 
en  faisant  abstraction  de  la  diete !  G’est  un  remede  simple,  ä  la  portee 
de  tout  le  monde,  tres-precieux  au  point  de  vue  de  la  proprete,  de 
ümnocuite  et  de  rfifiö^öttiietfißwrido*!  uo  ß  fnoilDoBß*i  ab  itidob  el  ivius 

Les  agents  externes  n’ont  guere  plus  de  valeur.  Ce  sönt :  les  prepa¬ 
rations  de  plomb  proposees  par  Goulard  ;  celles  de  fer  dont  s’est  servi 
Richard  Carmichael;  le  suc  de  la  digitale  pourpree,  fraiche ;  les  cata- 
plasmes  de  fenouil  d’eau,  de  carotte,  de  cigue ;  le  suc  gastrique ;  le 
sang  de  boeuf;  l’onguent  de  suie;  la  creosote,  etc. 

Tous  ces  remedes  si  varies,  si  bizarres,  fruit  sterile  d’une  impuis- 
sance  qui  rougit  de  se  montrer,  heureusement  delaisses  aujoiird’hui , 
ont  amene  ä  cette  conclusion:  qu’il  n’existe  aucun  medicament  capa- 
ble  de  modifier  l’element  canc<?reux.  Cette  assertion  est-elle  bien  fori- 
dee?  Le  bichlorure  mercurique  n’est-il  pas  un  agent  modificateur  de 
la  cellule  epitheliale  du  cancroide?  C’est  ce  que  nous  allons  etudier 


dans  le  second  chapitre.  .q,  93ßlipa  ßJ  .og-Jßl  aup 


snoi  aolq  afoi  xuab 


ül'jb  \t-i  fdßiJaaD  DÜieq  ßl  öup  aiib-s-le»  a  ,9fn,>bl 


ßi  pup  abaßi  .ojmnq 

ab  Eueasb  oe  sUamilna»  au  äoq  uoq-  ß’b  oillisa  sh«  J 


0119 


I 


o 

15 


■aiiiiqs !  fea  «Job  ai  no  saune»  ,iop  abioianßa 


iaocrs 


—  .»moiVsÄSsqVS  JifWttiife  tTOraff  “T  TT.  1!!,^  ii 

fi3onßa  oi  oiinoo  iioa  ssi^ßeaS  üß  n  noToup  Dooßidün«  4  ^  o  J 

'  '  ffijlflQii.'ullK)'*1!  'Vij fiOD  3 i'O  ■ 

Nous  divisons  ce  chapitre  en  deux  parties  :  dans  la  premiere,  nous 
citerons  nos  deux  observations;  dans  la  seconde,  nous  tireronsles  con- 

clusions  de  ces  deux  observations,  et  nous  parlerons  de  l’action  du  su- 

'M*S  9l ;  smom  ob  Oioi  ob  6itü&  i « 

lau  1  9i nS  (a***  m*)  ußd<1  Kl  f 

,h9B8  iiEbnaJaiq  novJ  ^REüfiR^PÄkfp1  ®b  s,biß’1  f  *äök,?d  c' 

.svibbri  ui  iin^wfq  io 

Nous  ne  possedons  que  deux  observations.  Nous  avons  redige  la 
premiere  d’apres  les  notes  que  M.  le  professeur  Küss ,  toujours  bien- 
veillant  pour  ses  eieves,  a  bien  voulu  nous  communiquer;  nous  avons 
recueilli  la  seeonde  ä  l’höpital  militaire,  dans  le  Service  de  M.  Leuret, 
medecin  principal.  M,  Potor,  medecin-major  de  deuxieme  classe  au 
13e,  regiment  d'artillerie,  ancien  interne  des  hopitaux  de  Paris  ,  qui  a 
suivi  le  debut  de  l’affection,  a  eu  Tobligeance  de  nous  remettre  une 
note  que  nous  rapporterons.  b  eulq  inon  89im iz  a 

Je  prie  M.  Leuret  et  M.  Potor  de  recevoir  mes  remerciements 
pour  l’assistance  et  les  bons  conseils  qu’ils  m’ont  donnes. 

ol  ;  oüphießg  oue  ol  ;  öugb  sb  ob  <üg&  u  0  '  ' 

,  '  -  t  1  •  <rw  r  i'i £  q K  J  ff  1.  *  J  tJ vJL*v*  ZJ*ß  *93 z, 

‘  PREMIERE  OBSERVATION. 

•akuqcai  onub  oln bte  J11ÄI  vA9irosia  ia  ,^on  Y  &  ^ 

Le  25  octobre  1855  se  presente  a  la  consultation  de  M.  Küsslafille 
Reine  Woessner,  agee  de  soixante-huit  ans,ancienne  domestique,pen- 
sio'nnaire  de  rhöpital.  Elle  porte  sur  la  region  externe  et  vers  le  milieu 
de  l’avant-bras  jauche  une  lesion  ayant  toutl’aspect  d’un  ulcere  can- 
cereux,  dont  la  superficie  est  denviron  20centimetres  carres,et  quiest 
deux  fois  plus  löng  que  large.  La  surface  de  cet  ulcere  est  crateri- 
forme,  c’est*ä-dire  que  la  partie  centrale  est  deprimee ,  tandis  que  la 
deripherie  fait  une  saillie  d^ä  peu  pres  un  centimetre  äu-dessus  du 
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nivcau  de  la  peau ;  eile  cst  rccouvcrtc  de  bourgeons  beaucoup  plus 

developpes  sur  les  bords  que  vers  le  milieu,  et  secretant  une  sanie 

fetide^^P011  Jissmohisg  ;  gjjgeob-io  oop  noiiieoqmoD  9msrn  ßl  ab 

Quelques  semaines  auparavant,  le  mal  avait  debutepär  une  tuitieür 
füronculeuse.  Puis  fepiderme  s’etait  crevasse,  perce  d’ouvertures  qui 
donnaient  issue  ä  un  liquide  sereux  entrainant  des  grumeaux  blancs; 
Enfin  toute  trace  d’epiderme  corne  avait  disparu,  et  la  tumeur  s’e¬ 
tait  recouverte  de  mamelons  rougeätres,  claviförmes  ou  filamenteux, 
unis  entre  eux  par  une  substance  assez  molle  et  friable#*di 3 n u oism 
Comme  le  tissu  cellularne  sous-cutane  etait  säin,  la  premiere  idee 

jf  £  •  §  «  jr  *  ®  **  ff"  ?  p  I 

du  professeur  fut  d’exciser  la  peau  malade  par  deux  incisions  semi- 
elliptiques.  M.  Küss  avait  meme  dejä  le  bistouri  en  main,  quand  ii  se 
ravisa.  L’occasion  et  le  siege  etaient  si  favorables  pour  faire  l’essai 
d’un  topique !  Pourquoi  une  modification  de  Tepiderme  ne  donne- 
rait-elle  pas  lieu  ä  debons  resultats?  Or,  comme  le  bichlorure  mercu- 

5  f  O  9  9  c.-.'  n 

rique  est  le  modificateur  par  excellence  de  Tepithelium  ,  c’est  a  lui 
qu’on  s’adressa.  La  surface  malade  fut  pansee  avec  un  plumasseau 

,  O  \  t.  _r 

trempe  dans  une  solution  de  sublime  au  1/50,  apres  avoir  ete  prea- 
lablement  lavee  par  un  bain  alcalin. ^  ^ufq  Jnomoldiüißt 

Vers  le  milieu  de  la  quatrieme  semaine  de  traitement,  une  amelio- 

S  4  f  Jt*  ^  ?  c 

ration  notable  etait  survenue.  La  tumeur  paraissait  divisee  en  deux 

•  «  -f  .  #  1  .  ff  II  j 

parties  ou  extremites  malades,  la  partie  moyenne  commencant  ä  se 
cicatriser;  de  plus,  les  bourgeons  s’affaissaient. 

Vint  ensuite  une  periode  d’exacerbation.  La  plaie  qui  ,  jusqu’ä  ce 
moment,  avait  Supporte  le  traitement  sans  douleur;  devint  sensible  ä 

©  ö 

Tapplication  du  sublime,  ce  qui  en  fit  reduire  la  solution  a  1/iOO. 

■V-  f  9  ?  >■  ^  •  a  9 

Le 26  decembre,soixante-cinquieme  jour du  traitement,  lacicatrisation 
etait  faite,  sauf  a  l’extremite  superieure  oü  Ton  constatait  encore  une 
surface  rugueuse,  douloureuse  ä  la  pression,  d’oü  l’on  pouvait  expri- 
mer  une  humeur  offrant  Taspect  du  pus  ;  mais,  examinee  au  micros- 
cope,  cette  humeur  n’a  presente  que  des  ceLlules  epidermiques ,  me- 
lees  ä  des  noyaux  bien  plus  abondants  que  les  cellules ,  ce  qui  peut 
expliquer  son  apparence  puriforme. 
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Le  13  janvier,  cette  meine  region  etait  recouverte  d’ua  epiderme 
assez  lisse,  fournissant  par  quelques  erevasses  un  liquide  lactescent, 
de  la  meme  composition  que  ci-dessus  ;  seulement  les  noyaux  sem- 

blaient  encore  plus  abondant%  3{  ?Jn£Vß'ißquß  zsahmse  asuplsuO  , 

Enfin,  ä  la  fin  du  mois  de  fevrier  1 854, c’est-ä-direapres  quatre  mpis 
de  traitement,  la  guerison  etait  complete,  et  la  peau  redevenue  en- 

Uerement  liss§9  t  nißqaib  sitiod  aorabiqa'fc  odäU  oJuoJ  nün3 

La  malade  na  jamais  eprouve  les  moindres  signes  d’intoxication 

mercurielle^Jdßrrl  Js  sflom  ssggß  san&tedijg  oms  Ijsq  xo9  sidti9  aimj 

L’annee  suivante ,  M.  Küss,  examinant  la  nornmee  Woessner,  ne 
trouva  plus  aucune  traee  de  la  lesion,  ä  tel  point  qu’il  dut  inlerro- 
ger  pour  savoir  si  l’affection  avait  siege  äl’avant-bras  droit  oual’avant- 

ißbras  gauche.jjoq  -  eoldßioyfil  h  Jnsißls  o%hh  sl  Ss  noigßDooM  ♦ßaiyßi 

La  malade  est  morte  en  1835,  a  l’insu  de  M.  Küss  qui  n’a  pu  par 

eonsequenL  lexaminer*  Les  registres  de  l’hopital  indjquent  comrne 
cause  de  sa  mort  une  affection  chronique  des  voies  respiratoires.  On 
ne  peut,  d’apres  cela,  croire  ä  une  metastase  d’epithelioma.  S’il  s’etait 
forme  des  tum  le  poumon  ,  la  malade  aurait  succombe  in- 

failliblement  plus  vite  ,  et  Tautopsie  en  aurait  revele  la  presence. 

1  * 

Examm  microscopique.  - — La  substance  des  mamelons  et  de  la  masse 
qui  les  reunissait  se  composait  de  plaques  epitheliales  ayant  l’aspect 
des  cellulles  normales,  maisdont  les  dimensions  seraient  considerable- 

ment  augmentees.  .jnsißegißÖß'a  anosgiuod  29!  tEülq  ob  ;  idzhlföh 

Selon  Kgelliker,  les  cellules  epidermiques  mesurent  entre  18 
et  36  millionimetres  (millioniemes  de  metre) ,  tan  dis  que,  dans 
le  cas  qui  nous  occupe  ,  eiles  atteignaient  jusqu’a  80,  113 

et  meine  \  25  millionimetres.  En  admettant  comme  moyenne 
normale  27  millionimetres,  on  voit  que  les  dimensions  en  lar- 
geur  des  cellules  de  notre  epitheiioma  etaient  en  partie  pres- 
que  quintuplees;  et,  comme  tout  porte  ä  croire  qu’il  en  etait  de 
-  meme  pour  l’epaisseur,  on  trouve  un  volume  quatre-vingt-dix  fois 
plus  grand  que  le  volume  normal  pour  chacune  de  ces  cellules-maxi- 

«onnolhnq  SDfmßqqß  rrqs  laopHqzs» 


mum. 


«noiyfaq  9idmsm  ob  shödqnsq  ßf  siooJ  sb  iiioupnnv  gfoßl  hu'b  iöi 

»9fdß*i9bigno9~g9°iJ  scnolo?  mr  sJnagsiq  890197  20b  oidilßa  9I  3nob 

9op  gJosbboß  aal  si iobo^fiS^Ms PBSE ?Xf>Ti§?b bd  g9l  aug  agonsJnl» 

'OT  ^poqa  900  ßop  Jib  80on  ...X  .M  ttin>d  zulq  athoob  anovß  auon 

Voici  la  note  que  nous  a  remisc  M.  Potor,  au  sujet  du  debubde  Faf- 

JfeÄÖSWJTW^o'l  ß  Jnßbnoqgs'noD  Joioq  ijß  rbsiq  9 1  goßb  arjav  sb  öß9t> 

«II  y  a  environ  deux  ans,  que  M.  X...,  officier  d’armes  speciales  , 
alors  äge  de  trente-sept  ans,  rd’un  temperament  bilieux  sanguin  et 
d’une  Constitution  athletique,  nous  fifc  appeler  pour  reclamer  nossoins 
au  sujet  d’un  cas  pathologique  eliirurgical  ayant  le  pied  gauche  pour 

sn  aopiJHidq^g  etiiiv  al  sop  abuJfhso  ßl  gsnuupoß  eooKi» 

JO 

Dejä  depuis  longtemps,  nous  avions  nein  ar  que  chez  cet  ofticier 
une  claudification  qui  ne  pouvait  avoir  d  autre  cause  qu’une  lesion 
de  la  partie  inferieure  du  membre  pelvien ;  mais  le  soin  qu’il  prenait 

«*  v  «  ... 

ä  dissimuler  son  etat  de  souffrance,  nous  imposait  ^une  grande  re- 
serve  sur  toute  question  relative  ä  sa  sante. 

«Yoici  l’etat  dans  lequel  nousle  trouvämes  ä notre  premiere  visit$;  Le 
pied  et  le  tiers  inferieur  de  la  jamber| gauche  etaientaconsiderable- 
ment  tumefies,  d’un  rouge  tres^prononce  surtout  versoFextremite 
digitale;  la  face  dorsale  du  pied,  dure  et  renitente  ,  oifrait  pliisieurs 
phlyctenes  remplis  d’un  liquide  roussätre;  la  face  plantaire,*;  ega le¬ 
in  ent  tumefiee,  presen  tait  dans  Fintervalle  qui  separe  le  premier  et 
le  deuxieme  metatarsien,  un  point  phleginoneux  plus  avance,  au  cen- 
tre  duquel  etait  une  solution  de  continuite  par  laquelle  s’echappait 
un  pus  de  bonne  nature.  Un  etat  febrile  accompagnaitübes  acei- 
a  jwboi'l ;  aopUßmoiß  niy  ob  os/ß  oaenßq  Jol  aißlq  bJ» 
«Nous  devons  noter,  avant  d’aller  plus  loin,  une  disposition  anatomo- 
pathologique  de  la  jambe  et  de  la  cuisse,  anterieureiad’affection ,  qui 
peut  avoir  une  grande  importance  au  point  de  vue  cbirurgical ;  nous 
devons  d’autant  plus  le  mentionhe^  que  le  repos  et  la  pösifipn  hori¬ 
zontale  en  ont  notablement  diminue  Fapparence»;  nous  voulons  par- 
Insißqqßfhö  a  slha pßf  rißq  9'ioJi9yjjo  9JiJ9q  900  opa’iolßbßies'i  an  II» 
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ler  (Tun  lacis  variqueux  de  toute  la  peripherie  du  membre  pelvien, 
dont  le  calibre  des  veines  presente  un  volume  tres-considerable. 

«Interroge  sur  les  causes  qüi  avaient  pu  produire  les  accidents  que 
nous  avons  decrits  plus  haut,  M.  X...  nous  dit  qu’ä  une  epoque  re¬ 
montant  a  plus  de  dix  ans,  il  s’etait,  en  se  baignant,  introduit  un  mor- 
ceau  de  verre  dans  le  pied,  au  point  correspondant  a  l’ouverture  dont 
nous  avons  parle;  que,  depuis  cette  epoque,  bien  que  la  plaie  se  fut 
compietement cicatrisee,  il  avaitressenti,  de  temps  entemps,des  dou- 
leurs  dans  cet  endroit,  surtout  apres  la  fatigue  produite  par  la 
^Itltt|’dtfelüß§b9iq  ol  Jttß^ß  fßai^imidr)  sopigolodjßq  gßo  nu'b  tepi;;  ub 
«Nous  acquimes  la  certitude  que  le  virus  syphilitique  ne  jouait  au- 
cun  role  dans  la  pathogenie  de  Taffeetion,  tant  par  les  questions  que 
nous  adressämes  au  malade  que  par  l’examen  scrupuleux  de  fcoutes  les 
parties  du  corps.  Le  resultat  futquenous  ne  decouvrimes  ni  taches  cui- 
vrees,  ni  ganglions  cervicaux  et  occipitaux  engorges.  La  poitrine  et  le 
dospresentaient  seuls  quelques  taches  de pityriasis  vcrsicolor  auxquelles 
nous  ne  crumes  pas  devoir  ajouter  une  grande  importance. 

«Nous n prescri vim es  le  repos,  la  position  horizontale,  un  regime 
doux,  l’eau  de  gomme  pour  boisson,  des  lotions  et  des  cataplasmes 
emollients  sur  le  pied*  Ges  moyens  ne  tarderent  pas  ä  amener  une 
grande  amelioralion  dans  les  parties  malades.  ^  ^ 

(cUouverture  resta  beante,  et  cominenca  a  donner  issue,  quoiqu’en 
petile  quantite,  a  du  pus  sereux,  ce  qui,  des  ee  moment,  fit  naitre  en 

nous  la  crainte  que  le  point  de  depart  ne  füt  une  maladie  de  Tun 

•  * 

des  osaauJpegßqmooDß  slndsl  JßJa  nU  csnitea  onriod  ob  euq  mr 

«La  plaie  fut  pansee  avec  du  vin aromatique ;l’iodure  de  potassium 
fut  administie  ä  finterieur,  a  la  dose  d’un  demi-gramme, pousse  jus- 

qu  a  deux  gräm m es  par  jour,  et  conti  nue  ainsi  pendant  deux  mois. 

■ 

«A  cette  epoque,  l  etat  du  malade  etait  si  satisfaisant  que  nous 
avons  pu  faire  ensemble,  a  pied  et  sans  trop  de  fatigue,  l’ascension 
du  Koenigsbourg,  montagne  tres-elevee  et  d  un  acces  assez  difficilc. 
«Il  ne  reslaitalorsqu’une  petite  ouverture  par  laquelle  s'echappaient 
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quelques  gouttes  d’un  pus  sereux.  Le  pied  et  la  jambe  avaient  presque 
repris  leurs  dimensions  normales.  Nous  avons  essaye  plusieurs  fois  de 
faire  penetrer  un  stylet  dans  l’hiatus  ;  mais  les  sinuosites  du  trajet  ne 
nous  ont  pas  permis  d’arriver  jusqu’au  siege  de  la  lesion,  yi&m 

«C’est  alors  que  nous  cessämes  de  voir  M.  X.,.qui  restait  äuSchle- 
stadt,  tandis  que  nous  etions  rappele  a  Strasbourg,  Comptant  sur  la 
force  de  sa  Constitution,  il  avait  cru  devoir  abandonner  toute  espece 
de  traitement.  II  reprit  unevie  tres-active,  faisant  de  longues  prome- 

ob  abioq  di  oup  noisaeiq  sl  ii  .sari 

«Dix-huit  mois  apres,  M.  X...  nous  fit  de  nouveau  demander,  et  voici 
la  position  dans  laquelle  nous  le  trouvämes: 

«Etat  variqueux  de  la  jambe  et  de  ia  cuisse  excessivement  prononce; 
tumefaction  considerable  du  pied;  intervalle  qui  separe  le  premier  et 


le  deuxieme  metatarsien,  ä  la  face  dorsale,  rempli  par  nne  tumeur  de 
la  grosseur  et  de  la  forme  d’une  amande,  percee  ä  son  centre  d’une 
ouyerture  en  cul-de-poule.  Cette  tumeur  n’etait  que  l’expansion  d’une 
tumeur  plus  considerable,  situee  ä  la  partie  correspondante  de  k 
face  plantaire.  Celle-ci  etait  pedieulee,  apiatie,  ayant  la  forme  d’un 
clioux-fleur  dont  les  sommites  etaient  terminees  cn  mamelons  de  la 
grosseur  d’un  petit  pois  et  dont  les  anfraetuosites  etaient  baignees  par 
un  pus  blanc,  cremeux  et  assez  consistant,  d’une  odeur  forte  et  nau- 
seabonde,  mais  non  caracteristique  des  tumeurs  malignes. 


«Pres  de  la  tumeur,  entre  celle-ci  et  le  talon,  existait  une  autre  ou- 
verture  en  cul-de-poule,  laissant  ecouler  une  assez  grande  quantite  de 
liquide  sereux.  (.hotoSI)  «.noiJßoibom  otieo  9b  eiom  nu 

«IJne  maladie  de  peau  etait  enco  re  venue  com  pliquer  ces  accidents, 
«Dejä,  la  premiere  fois,  comme  nous  l’avons  rapporte  plus  haut,  nous 
avions  decouvert  des  taclxes  de  pilyriam  versi$olor  dont  nous  ne 
crümes  devoir  tenir  aucun  compte ;  cette  fois,  nous  trouvämes  la 
poitrine  recouverte,  en  plusieurs  cndroits,  de  plaques  de  psoriasis ; 

sPars&i  sbiupii  nu  b  oueei  Jnßnaob  ,oJn9cifinmq  oluleü  sau  sanol  les  t: 

«M.  X...  nous  apprit  que  le  trajet  fistulem,  qui  datait  du  debut  de 
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la  mala  die  (face  plantaire,  intervalle  situe  entre  le  premier  et  le 
deuxieme  metatarsien),  ne  s’etait  jamais  completement  ferme  ;  que  la 
tumeur  n’avait  commence  ä  se  developper  que  depuis  six  mois;  que 
sa  marche,  d’abord  lente,  n’avait  pris  an  aecroissement  rapide  que 
depuis  quelques  semainesX  •?!  iso7  ab  eacußgesa  suon  aup  aiolß 

«Doue  de  beaucoup  d’enetfgie,  M.  X...  a  continue,  malgre  ces 
desordres,  la  gene  et  ladouleur  qui  devaienten  etre  la  consequence,  a 
faire  un  Service  tres-actif  qui  le  tenait  sur  pied  une  partie  de  la  jour- 

or  y  9  s  a  a 

nee.  (Test  ä  la  pression  que  le  poids  du  corps  exercait  sur  latumeur, 
pendant  la  marche  et  la  Station,  que  la  forme  aplatie  de  celle-ci  doit 

■  i’  ft  |V  °  .  r‘  ^  1 

etre  attribuee  ;  le  repos  et  la  position  horizontale  ont  amene  rapide¬ 
ment  la  diminution  des  dimensions  laterales  et  lelevation  du 

sommokmoiq  ol  oißqoe  iup  ollßvioJai  jborq  ub  oldßiobianoo  noiloßlomul 

« Jugeantlecas  tres-grave,  M.  Duparge,  medecin-major  de  premiere 
dasse,  qui  avait  bien  voulu  nous  assister,  fut,  ainsi  qüe  nous,  d’avis 
de  conseiller  ä  M.  X...  de  faire  appeler  une  des  lumieres  de  la 

o  Q  ff  V 

science.  Le  nom  de  M.  le  professeur  Südillot  devait  etre  necesaire- 

0  ft  %  ff  O  ff  ^  ^  O  ■  #  jfx  0  ff 

ment  prononce;  mais,  comme  ii  etait  en  mission  et  que  son  absence 
devait  durer  encorc  un  mois,  nous  nous  bornämes  ä  mettre  le  ma- 
lade  dans  les  conditions  les  plus  favorabies,  et  ä  panser  la  tumeur 
avec  du  styrax  et  de  la  poudre  d’alun.  Nous  crümes  aussi  devoir  ad- 
ministrer,  a  l’interieur,  lä  liqueur  de  Pearson,  de  maniere  ä  faire  pren- 

o  •  .  '  *  , 

dre  un  centigramme  d’arseniate  de  potasse  par  jour.  Nous  avons  eu 
ia  satisfaction  de  voir  l’afiection  herpetique  ceder  completement  apr^s 
un  mois  de  cette  medication.»  (Potor.)  .xustaa  abiitfpd 

Le  debut  de  Lafiectipn  et  soh  deve^ppement,  comme  on  le  voit, 
sont  couverts  d’obscurite.  Cependant,  enanalysant  les  faits  rapportes 
par  M.  Potor,  il  est  permisMle  croire  que  la  tumeur  est  venue  a  la 
suite  de  l’accident  arrive  au  bain  :  c?est  depuis  cette  epoque  que  le 
malade  a  ressenti  dans  le  pied  des  douleurs  par  intervalle,  et  qu’il 
s’est  forme  une  fistule  permanente,  donnant  issue  ä  un  liquide  se- 
reux;  Un  rriorceaU  ^  verre,:  reätö  däfeie  pied,  peut  avoir  determine 
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une  irritation  qui,  d’apres  M.  S£dillot,  est  une  cause  frequente 

.iup&<rr$  j$i.  sb;  gnusgaupd  jcnab  ab  sanol  ßl  sivoe  noii 

Le  pMegmon  dont  parle  M.  Potoii,  etait  probablement  du  a  une 
inflammation  du  tissu  cellulaire  circcnvoisin,  ce  qui  arrive  frequem- 
ment.  Les  emollients  et  le  repos  en  ont  amene  la  resolution  ;  mais  la 
tumeur  neu  a  pas  moins  continue  sa  marche  progressive.  D’abord 


cachee  dans  les  parties  profondes,  eile  n’a  faitque  plus  tardson  appa- 


rition  au  dehors.8^  ;B3qüODob?.bioda9l  ^iJibguoi hßibiu^luoj  ßJ 

Notons  aussi  l’etat  variqueux  du  membre  gauche.  Selon  M.  PöfÖR, 


il  etait  anterieur  äl’affection;  tandis  que,  d’apres  le  malade,  il  ne  se 

_ _ ' _ _ _ _ tvt _ _ .'.er. _ '  e^:  a 


serait  montre  que  consecutivemettt.  Nous  preferons  a 


i-H 


m- 


firmation  de  M.  X . . .,  qui  nous  permet  d’expliquer  rationnellendent 
ces  varices  siegeant  sur  le  membre  gauche  et  non  des  deüx  coles; 
elles  etäient  dues,  ainsi  que  1’oedeme,  a  une  gene  apportee  par  la 
tumeur  dans  la  circulation.  Cela  parait  dautant  plus  vrai  ijü’elles  ont 
disparu  ävec  la  pOsition  horizontale  et  le  repos. 

Quant  au  pus  dont  parle  M.  Potor,  il  a  ete  examine  plus  tard  au 
microscope  par  M.  Küss,  et  il  a  donne  tous  les  signes  d’un  süc  icho- 
reux,  puriforme  comrne  dans  notre  premiere  observation.  i 

C  est  le  13  octobre  1864  que  le  malade,  dans  l’impossibilite  de 
marcher  et  meme  de  s’appuyer  sur  le  pied  gauche,  est  entre  a  l’hö- 
nital  militaire  de  Strasbourg,  dans  le  Service  de  M.  Leuret. 


Nous  regrettons  vivement  de  n’avoir  pu  prcndre  l  obscr  1 ' 

onnmi o  afir»  fl ö  rol loc  nliicoc  rlo  ön|yjg  UaS. 


cette  epoque,  afin  de  relater  les  phases  de  raffectioii  SuTvie  pas  a  pas 
Mais  nous  etions  alors  en  conge;  et  c’est  le  lö  novembre  seüleinent 
que  nous  avons  Commence  a  voir  le  malade. 

Yoici  les  renseignements  qui  nous  ont  ete  donnes  : 

A  son  entree,  M.  X...  portait  au  pied  gauche  une  tumeur  en  forme 
\  a  larsre  pedicule.  Elle  oceupait  la  moitie  anterieure 


pedicuK.  Eff& 

et  les  trois  quarts  internes  de  la  plante  du  pied,  qu’elle  debördait 
meine  en  dedans  ;  en  dehors.  et  un  peu  en  arriere,  eile  etait  fimitee 
par  une  large  cicatrice. 


Entre  le  premier  et  1c  deuxieme  orteil,  se  remarquait  une  irradia- 
tion  sous  la  forme  de  deux  bourgeons  de  la  grosseur  d’une  noisette, 
completement  separes  des  phalanges,  et  perces  de  deux  ouvertures 

ueail  ub  noilecntnßilni 

L’ensemble  de  la  tumeur  avait  l’aspect  d’un  cboux-fleur  a  granula- 
tions  du  volume  d’un  pois,  a  anfractuosites  recouvertes  d’uue  matiere 

•  A  .  1  |  •»  |  /  l  r 


abondanee,  un  liquide  sanieux  repandant  une  odeur  assez  fetide. 

Des  son  entree,  le  malade  fut  panse  avec  du  eamphre,  de  l'alun, 

flff  ihms.sMimir3bgttoo  aup  äilnom  tieioa 

L’accroissement  de  la  tumeur  devenait,  neanmoins,  plus  notable 

;§S|48HKj§B  i§Brtion  19  adaußg  3'idmam  9!  'me  Jnßagäia  89obßV  *99 

En  desespoir  de  cause  et  dans  l’hypotliesc  gratuite  dune  infection 

syphilitique,  on  eut  recours  aux  specifiques  :  la  tisane  de  salsepa- 
reille,  une  pilule  de  bichlorure  mercurique  par  jour,  cinquante  een- 
ligrammes  d’iodure  de  potassium,  vinrent  s’ajouter  au  traitemcnt 

nn’b  esn^ie  esl  auol  annob  ß  li  la  r?.ai\Ä  .M  'ißq  aqoaaoaaiui 

Lapoudre  de  Sabine,  appliquee  localement,  fut  entreprise  ä  son 

tour,  mais  sans  resultat.  Tous  ces  moyens  etaient  impuissants  ä 
arreter  le  developpement  de  lepithelioma,  dont  les  dimensions,  sur- 
tout  en  hauteur,  allaient  croissant  de  jour  en  jour.  La  marclie  de 
i’affection  etait  si  rapide  que  l’idee  de  l’ablation  de  la  tumeur,  peut- 
«re  meine  d’une  amputation,  se  presentait  ä  l’esprit  de  plusieurs 

HMfwfWäl’oidmayou  oi  ol  laa’a  Ja  ;ägnoa  na  aiolß  anoila  aoon  eißM 

La  maladie  en  etait  lä,  Iflrsque  le  20  octobre,  sous  l’inspiration  de 

M.  le  professeur  ^^s,:t]^,,J^EUgET'fipdressa  au  biphloyure  mercurique. 
.L?  tumeur  fut  pansce,  deux  fois  par  jour,  avec  de  la  charpie  imbibee 
de  sublime.  La  solution,  d’abord  au  1/100,  fut  successivement  portee 


limlni  alißtip  aioal  eal  J9 


iftJfrftKßb  PffliMf-p.] 

Des  ce  moment,  tout  changea  de  face.  Apres  trois  semaines  de  ce 

.oohijsob  ogiJ&i  anii  usq 


traitement,  de  l'aveu  de  M.  Leuret  et  du  malade  lui-meme,  la 
tumeur  avait  diminue  de  pres  d’un  tiers,  surtout  a  la  peripherie. 
Voici  l’etat  dans  lequel  nous  avons  trouve  M.  X...  le  15  novembre  : 
La  surface  de  la  tumeur,  au  lieu  detre  mamelonnee,  est  simple-^ 
ment  chagrinee,  c’est-a-dire  composee  de  grains  plus  petits  qu’une 
tete  d’epingle,  de  Couleur  rouge,  parsemee  d’ilots  d’une  sanie  gri- 

luSfÄSfr  an»  irmllo  eiKidmül  ßf  ssvb  Jioqqfii  ns  fglblio  «idimsnq  arötl 

Les  bourgeons  avaient  donc  entierement  disparu  !  Nous  n’avions 

plus  sous  les  yeux  un  choux-fleur,  mais  une  tumeur  conique,  dont  la 

hauteur  semblait  correspondre  ä  l’intervalle  qui  separe  le  premier  et 

■  ■  •  ■  - 

le  second  metatarsien,  et  dont  la  base,  debordant  le  pedicule,  presen- 
tait  ä  sa  circonference  des  anfractuosites  tres-prononeees  ei>  certains 
endroits.  sSJnalobnr  Jfßl  ß  JuoJ  J89  ’inafnul  ßJ 


La  tumeur  est  eminemment  sanguine :  au  moindre  grattage,  il 
s’en  ecoule  un  sang  noir,  tres*epais.  Toutes  les  fois  que  ren  ai  pris 
des  parcelles  avec  le  bistouri,  il  s’est  produit  une  hemorrbagie  qui  a 
reclame  l’emploi  du  perchlorure  de  fer.^j  9nu  ß  i9fbßj)ßi  Jißnüoq 
Peu  de  suintement,  si  ce  n’est  par  une  fistule  perceedans  la  partie 
posterieure,  et  donnant  issue  ä  un  suc  ichoreux  ;  odeur  presque  nulle. 

Une  autre  fistule,  situee  en  dehors  de  la  tumeur,  ä  deux-  centimetres 
d’elle  et  en  arriere,  n  est  le  siege  que  d’un  peu  d’ecoulement  passager. 
Nous  aurions  desire  introduire  une  sonde  dansces  deux  ou  vertu  res, 


pour  en  determiner  la  profondeur  et  le  point  de  depart ;  mais  l  hesi- 
tation  de  M.  X...  nous  a  arrete  dans  l’entreprise  de  cette  Operation. 


Les  bords  de  la  tumeur  sont  recouverts  ca  et  lä,  mais  surtout 

easabmiliim  §ß  *  »  ,  ,►  -au&aojteon-o'ioJnß  s jjammp  rnijsixl  . 

avant,  de  larges  plaques  epidermiques,  en  toutsemblabiesa  1  epider 


en 


pidermiques,  en  toutsemblabies  a  1  epiderme 

oiio/UßU)  hfir/uJ  , 

meme  comme  de  la  peau  normale. 

de 


de  la  region  :  le  malade  les  regarde 

Les  deux  mamelons  que  nous  avons  signales  entre  les  deux  pre- 
miers  orteils  existent  encore;  mais  ils  se  sont  afifaisses,  et  les  cre- 
vasses  peu  apparentes  ne  laissent  plus  suinter  qu  une  faibie  quantite 
d’humeur  lactescente.  jo  anovu  grjori  oup  oidoisoob  SI  ol  Jeo’D  ,3'iob 
La  tumeur  est  dure,  mais  ne  fait  pas  entcndre,  quand  on  la  cotipe, 
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le  cri  caracteristique  des  cahcers  squirrheux ;  eile  est  elastique,  et 
donne  la  Sensation  d’unemasse  empätee,  diffuse* 

Les  parties  environnantes  paraissent  etre  saines  :  le  membre  gauche 
n’est  plus  oedematie ;  seulement  les  muscles  sont  moins  resistants  que 
ulu  cote  oppose,  ce  qui  s’explique  par  un  commencement  de  degene- 
rescence  graisseuse,  due  au  manque  d’exercice  de  lajambe  malade.  Les 
trois  premiers  orteils,  en  rapport  avec  la  tumeur,  offrent  une  coüleur 
plus  rouge  qu’a  Fetät  normal  gräce  a  une  richesse  de  vascularisation. 

Les  ganglions  ne  sont  pas  engorges ;  les  veines  ne  sont  plus  vari- 
queuses;  et  le  malade  ne  ressent  plus  dans  les  doigts  de  pied  les  four- 
millements  dont  il  se  plaignait  au  debut,  effet  sans  doute  de  la  com- 

^npression  des^ij^fiö^ci*'23'iJ  aeJigouicißalnß  asb  oansiolnooib  ßa  k  lißl 

La  tumeur  est  tout  ä  fait  indolente.  •giio-xfcßp 

Quant  a  l’etat  general,  il  est  des  plus  satisfaisants  :  Fappetifc,  deja 
bon,  serait  encore  meilleur,  si  la  nourriture  de  Fhopilal  etait  plus 
variee  ;  le  visäge  est  empreint  d’une  teinte  un  peu  jaunätre  que  Ton 
pourrait  rattacher  ä  une  cachexie  commencante,  si  Ton  ignorait  que 

oiMßcfüd  est  creole  ;  l’embonpoint  est  conserve.  JnofTiDJfiiog  9b  ff9*I 
La  tumeur  disparait  a  vue  d’oeil.Cependant,  pour  plus  de  precision 
et  pour  eviter  tollte  erreur,  nous  en  avons  pris  aussi  exactement  que 
possible  les  dimensions.  C’est  le  25  novembre  qu’a  eu  lieu  la  premiere 
mensuration ;  eile  s’est  faite  avec  le  concours  de  l’officier,  aricien 

-  eleve  de  FEcole  polytechnique,  par  consequent  plus  expert  qüe  nous 
dans  la  matiereiNous  les  donnons  avec  toute  Fapproximation  desirable. 

ns  luotaoe  eißffi  fßl  Js  ib  ßjiavuoopi  Jnoe  ausrnuJ.  ßl  ab.äbiqd  aoJ 

Grand  diametre  antcro-posterjeur.  ....  92  millimetres. 

orrmbtqs  1  ß^9idß1ö,me?ino}  n9\g3opiari9Jjiq9  gsupßjq  $Jü>  jerßve 

Grand  diametre  transverse .  81  millimetres. 

..Dlßfrrson  Uii9c|  ßl  ab  smaiüD  smstn  atrißuai  g*3i  ofoßißH!  91  :  noijm  ßi  90 

Hauteur  .  .  .  *  .  .  . .  oO  millimetres. 

-9iq  XII Di)  83i  DlJflD  8Dißflgl8  8HOVß  2ÜOO  9£ip  8fl0iD£n&0t  XliDD  89J 

Nous  aurions  Voulu  poursuivre  Fobservation  jusqu’a  la  fin.  Mais  les 
reglements,  qubnous  appellent  au  Val-de-Gräce ,  nous  obligent  a  la 
clore.  C’est  le  15  decembre  que  nous  avons  cesse  de  voir  notre  ma¬ 
lade.*  nl  no  boßop  tDibnoifi3  eßq  Jißi  9ii  aißcn  fomb  Jas 


La  tumeur  diminue  tous  lesjqui^  fiotajüc 


_r  :  ,  L 

M.  X...  espere  aller  en  conge  danr 


S 


-  -7-  -*- - en  C0B^  dans  un  mois’’  H  pourrait  dejä  mettre 

ses  chaussures. 

*»Iini  A  00 

urace  a 

t3  ^dildininoil 

meur 


1:  *  büI  ßl  änimßxa  £  «‘mol  na  -  ;  fflolH  >M, ■  9*rq$  aWöi  JXtfiüQ 

Pas  dengorgement  ganglionnaire  ;  meme  etat  general. 


370011  ß 


Yoici  les  dimensions  de  la  tumeur.  prises  le  12  novembre. 

.13  fgJnaloinq  galodofg  aab  aup  golq  hJnffon  aaupßJfßamßq  ßi  auQ 

Grand  diametre  antero-posterieur  .  .  .  w  70  millimetres.  ??  z&<: 
Grand  diametre  traosvcrse  ...  .....  58  millimetres. 


,  Pji,uteu^«|{.  esupinrrebiqä*  aaluliao  •  sb »  luol 


Ainsi,  dans 


ii.  i.  .  >  i,  i  i  *  i  i  i 

la  hauteur,  a  diminue  dun  centimetre;  la  longueur  et  la  largeur  de 

■  i  ,  ioado  nu^Uciom  JnsißYß  «JioSbns  ulPaapiqa 

plus  de  deux  centimetres.  Un  epiderme  lisse  a  rem  place  la  partie  de 

%a  ludobnp  dtniottltirn  jißla e^nnabiqa  1  fsIcTßup'fcmfn  Us 

1  epithelioma  qui  a  disparu  a  la  peripherie. 


Cette  diminution  est  encore  bien  faible  ä  cote  de  la  diminutiop 
reelle.  C’est  qu’en  effet,  toute  la  partie  posterieure,  dont  la  hauteur 
n’avait  pu  etre  mesuree,  est  arrivee  au  niveau  dela  peau,  comme  nous 
l’avons  dejä  dit.  On  peut  admettre,  saus  exageration,  qüe  la  tumeur 
a  diminue  d’un  tiers  dans  l’espace  de  dix-neuf  jours,  et  des  deux  tiers 
depuis  l’applicalion  du  sublime,  c’est-ä-dire  en  deux  mois. 

Examen  micrpscopigue.  —  Les  elemenls  de  la  tumeur  ont  ete  e*a- 
mines  par  M.  Küss  et  par  M.  Morel.  Que  le  savant  agrege  recoivc  nos 
remerciements  pour  les  reeherclies  micrographiqpesqu’il  abien  voulu 

aaanßa  nu  oilnom  auon  aII3  .abnoasa  ßl  ß  anosaf/i 

C’estle  25  novembre  que  M.  Küss  a  analyse  au  microscope  les 

pa^SS^x”Sl “IfälSoP st  M 

%e  tissu  des  bourgeons  se  composait  de  cellules  epidermiques  me- 
langees,  en  faible  proportion,  de  novaux  isolcs.  Dans  la  sanie,  au  con- 
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traire,  le  nömbre  des  noyaux  tendait  a  1  empörter  surles  cellules  mu- 

3iij3*n  ßiab  niJ  aaßb  9l$wpa  na.iallß  919329  ...X 

res.  Ges  dernieres  etaient  plus  grandes  que  les  cellules  normales  d  e- 


•::«  A.  •  .  .  1  J  1  11  1  1  -.w 

nieres  etaient  plus  grandes  que  les  cellules  normales  d  e- 

T9iq881lßil3  £?>i 


pour  les 

olfhid.ii 


1  '  .3-  .  ■  1  -■ 

les  normales 


mes  etaient  dans  le  rapport  de  5  ä  1  ;  et  les  cellules  de  63  mil- 

n U  nrlxon  antrr  afn^n^  <llnck3a'fn4'r  Q'tit'i 


-4q  9i  obiodsh  iß  nonsiqcnßdD  9b  9iJ*ißq  snu  9iqon9  ajfioariqai  ,910 

lionimetres  sont  a  la  movenne  normale  comme  io  est  a  1. 


mOyenne  nunuaic  tumuic  jc»  c3i  a  1. 

J  #  ,  «91U9I& 

Quinze  iours  apres,  M.  Morel,  ä  son  tour,  a  examine  la  tumeur  et 

v  J  .lfilMl9g  Jßl9  901901  ;  911ßflCI0II$hßg  Jn9fn9§'I0gü9D  8ßH 

a  tro  v  >  9idoi97Qfl[  apaiiq./iupinoi  ßl  ab  enoiaoaiiiib  aol  idio/ 

Que  la  partie  attaquee  n  oltrait  plus  que  des  globuies  purulents,  et 

pas  une eellnle  epitheliale ;  •  •  iü9n9J8ö(j“0i9}nß  siisfflßib  bnßiO, 

Que  la  pärtie  Rnterieure,  plus  rebelle  ä  l’action  du  sublime,  etait 
tout  en tiereil  com  jpösee  de  cellules  epidermiques  hypertrophiees, 


semblables  a  celles  que  M.  Küss  avait  deja  decouvertes. , 

.3  .3:'>.3v,  ,  3-'>-  'Y-.  •  1  "11 


güßfc  JgOiA 


Ainsi,  dans Tespace  de  quinze  iours  ,  deux  parcelles  de  la  tumeur 

di  %u9^ßlßlAJ9  109^00?  ßl  ;9'il9nuJq9C|  nü^awmmib  ß  f;iü9Jiißl _£i 


retirees  du  meme  en 

jib  ail  ißq  ßl 


01t,  avaient  montre  un  changement  de  nature  : 

'9b  oü'ißq  ßl  spßiqm9'iß19^d  9qmbiQ9  p  , 

fait  remarquable!  1  epiderme  s  etait  transtorme  en  globule  purulent. 

1  r  o9n9dqn9q  ßl  ß  inßqeib  iPmp  ßoroilonliqo  1 

aoiiuntraib  ßi  ab  aiöa  k  aldhä  naid  aioana  Jea  noiJunimib  aiJaO 
juDlußd  ßl  Jnob  , 3-1  u  9n§^£}NÖfiß^AJtri8JJ o 1  naup  la9'0  .alias* 

-iuon  stnraoD  füß3cj  ßlab  ußsvici  uß  ss/iiiß  383  jSsiuasrn  9*3ai  uq  3ßs”ß  u. 
immui  ßl  ßjsb  enoyß f 

mil  xusbasbia  .«*  nu'ban«iii.ib^ 

aiorn  xnsb  ns  9iib-ß-Jg9  9  f9ffiildu8  uh  noiJßDilqqßl  eiuqob 

Nous  n’avons  pas  de  reflexions  h  faire  au  sujet  de  la  premiere  obser- 
vation  :  ia  guerison  est  incontestable  ;  Texamen  microscopique  a  de- 
termine  la  nature  certaine  de  la  tumeur91109'1  89‘  'iüocl  «W«" 


.  ,r; 


Passons  ä  la  seconde.  Elle  nous  montre  un  caneer  epithelial  bien 
constate  par  deux  maftres  en  micrographie,  M.  le  professeur  Küss  et 
M.  le  professdÄl^l^g^ 


e  d’üüe  ^talite  extraordi-1 

naire,  d’un  volume  enorme,  d’origine  ancienne ,  rebelle  a  tous  les 
moyens  mis  en  usage  avanl  le  sublime  ,  0 (Trant  par  consequent  de 
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tres-mauvaises  conditions  ä  Tessai  du  topique.  Nous  avons  vu  les  bons 
resultats  produits  par  le  bichlorure  mercurique,  dans  Tespace  de  deux 
mois.  La  guerison  sera-t-elle  radicale?  Nous  la  croyons  probable; 


tout  semble,  du  moins,  Tannoncer.  Mais,  dans  le  doute  et  pour  ne  pas 


r/I  ab 


etre  temeraire,  nous  preferöns  garder  une  prudente  reserve  et  con- 
clure  d’apres  ce  que  nous  avons  vu  jusqu’ici. 

N’est-on  pas  frappe  par  I  observation  qui  nous  montre  plusieurs 
remedes  impuissants,  meme  ä  arreter  le  developpement  de  la  tumeur, 
et  qui  nous  fait  voir  ä  cote  une  action  si  manifeste  du  sublime?  Le 
cas  semblait  si  desesperant  que  famputation  etait  regardee  comme  la 
derniere  planche  de  salut  ;  et  aujourd’hui,  la  diminution  est  si  ra¬ 
pide,  la  terminaison  s’annonce  avec  tant  de  bonheurV  que  Tob  ne 

pourrait  plus  songer  ä  un  moyen  si  trartchant  que  celtii  du  cou- 
teau#  03  äs  Jn37U3q  all  —  .asw^mib 

On  sera  peut-etre  surpris  des  doses  cönsiderables  de  sublime ,  ap- 
pliquees  sur  la  tumeur?  Malgre  la  force  de  la  solution  portee  jusqu’ä 
1/40,  M.  X...  n’a  jamais  donne  aucun  signe  d’iri  toxica  tion  mercu- 

j  aj  rjjtiivtinft  (|  r  I  *  'ft  f- 

rielie.  C’est  qu’en  effet  Fepiderme  n’absorbe  pas  (these  de  notre  col- 


legue,  M.  le  docteur  BartiiElemy,  de  Cabsorption  cutanee,  1864).  Or,  l’epi- 
thelioma  est  une  tumeur  essentiellement  epidermique,  ofirant  a  l’ab- 
sorption  une  barriere  infranchissable.  Cependant  chez  notre  malade 
(2e  observation),  une  petite  quantite  de  sublime  a  ete  absorbee;  et 
M.  Hepp,  pharmacien  en  chef  a  fhöpital  civil,  en  a  decouvert  des 
traces  dans  les  urines.  Cela  ne  prouve  rien  contre  la  non-absorption 
epidermique:  eile  s’est  faite  probablement  par  les  fistules°qui  ont 
porte  le  mercure  jusque  dans  le  derme. 

Ce  fait  est  interessant  ä  connaitrer  il  ne  faudrait  pas  femployer  au 
prime  abord  une  forte  solution  de  bichlorure.  II  est  prüden t  de  com- 
mencer  par  une  solution  au  1/100.  Si  le  malade  n’eprouve  aucun 
phenomene  toxique  (stomatite  mercurielle)  ,  onpeut  graduellement  al¬ 
ler  jusqu’ä  1/60  et  meme  1/40,  comme  dans  notre  seconde  observation. 

C’est  la  crainte  de  rinloxicätion  qui  semble  contre-indiquer  fern- 
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ploi  de  ce  moycn  dans  le  canccu  epithelial  des  muqueuses.  11  serait 

>  i  'r'  -■ 

difficile  de  bien  lirniter  l’applicatiop  du  bichlorure  sur  la  tumeur  elle- 

I  JÖIÜ3IU  91.  TB?T 

meme,  et  d’empecher  que  la  muqueuse  environnante  n’en  absorbe 
pas  :  or,  on  connait  tous  les  dangprs  de  l’absorption  d  un  poison  awssi 


et  de  calomel  en  poudre  qui,  par  reaction  chimique,  formest  du  fyi- 
chloi'ure  mercurique  ä  l’etat  naissant.  JJ 

En  apalysant  les  faits  donnes  par  notre  seconde  observation  ,  nous 

m  »GTJ3E  Slftf  3J03i  JTßT  Biroil  im  Je 
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voyons  que  les  changements  survenus  successivement  dans  la  tumeur 

#  Iiui/Eiuimik  I  «••  <»  jg  JXSTdffSs9g 


;iq  si 


ä  la  suite  d’application  de  sublime,  sopt  de  deux  sortes: 

*  11  «  ruu|ui>  Jj  j  Jlilßc  90  9u3iiiii 

ad.  Chängments  dinm a5  Jnß,  ^  99nonnl!<g  ßf  9fc;, 

h  a  ui  ^n0l  2«iq 

1°  Changements  chniques.  —  IIs  peuvent  se  resumer  en  : 

~<F  D^io^ioih^dMunjeur  ;  g98ob  ^  ,hq,08  ^  ^ 

6'^  »esseeheHieftb^  |pW%0.j  ßf  ^kM  ?W9mi|t  ßI  ,„g  ^  y 

C;  Fonte  des  hourgeons ; 

ö.  Dispantion  graduelle  de  la  masse  epitheliale ; 


ff? 


e.  Formation  apparente  delames  epidermiques  sur  la  tumeur  epi- 
llielialc  meine ,  et  d  epiderme  lisse  remplacant  la  partie  d’epithelioma 

'ÄpftfflCeTjon  sada  JnabnaqaO  .aldßeaidansalni  aaainßd  atia  noilaioe 

La  desinfection  de  la  tumeur  etson  dessechemcnt  sont  dejä  deux 

resultats  fa vorables  ä  la  guerison.  Nous  avons  vu,  en  effet  ,  que  plus 
une  tumeur  cancereuse  esl  riclie  en  sucs,  plus  eile  est  feüde,  et  plus 

sal  iisq  Jnsrasfldßdoiq  alißl  }g9'g  alls  :  aupionjiyqa 

La  cinquieme  modification  nous  prouve  une  tendance  qu’a  l’el£- 

^  *  ’;il  1  '  #l;  •  %  1  '  rj 

ment  de  l’epithelioma,  sous  l’influence  du  sublime,  a  se  changer  eri 
,  .  ,  r  ,  ,  '  ,  „  .  .  '  ,  .  ::  °  kJ 

epiderme  normal ;  de  plus,  eile  fait  entrevoir  une  guenson  sans  cica- 

•  "i  ;  ,  „  Tr..'  /.  ,  .  v 

tnce,  comme  dans  le  cas  de  M.  Kuss  (lre  observation). 

* .  ..  -  -  .  -  v  ...  #  snr«.- 

Pour  que  la  eure  radicale  de  lepithelioma  soit  obtenue  au  moyen 
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pu  se  prodüire.  Or,  nous  venons  de  voir  combien  cette  absorption 
doit  etre  retardee  par  Faction  du  ihedicament.  Ces  conditions  seront 
surtout  remplies  lorsque  Fepitheliorüä  sera  ericore  au  debut,  que  son 
activite  r^j^oiöldaid  dl  aup 

$°  Les  modifications  histologiques,  decouvertes  par  M.  Küss  et  par 
M.  Morel,  sont  encore  plus  interessahtcsy  ett*  fcd  qu’el  lös  e  sqütquent  la 
curabilite  de  Fepithelioma.  La  tumeur  de  notre  malade,  examinee  d’a- 
bord  par  M.  Küss,  a  presente  des  cellules  considerablement  augmen- 
tees  de  Volume.  Quiifze  joürs  apres,  M.  MdRfcL  n’a  plus  trouve,  sur 
une  parcelle  d’epithelionia  prise  au  meme  endroit,  que  des  glo- 
bulcs  purulents,  tandis  que,  ä  la  meme  epoque,-  la  partie  anterieure, 
plus  refractaire  ä  Facti  on  du  sublime,  avait  conserve  sa  structure  epi- 
dermique.  Le  meme  changement  s’est  prodüit  daiis  la^prößiiere 
servation  :  au  moment  oü  a  commence  la  guetnsöhf  M.  Küss  a  ofc 
des  noyaux  abondants,  ou,  ce  qui  revient-au  meme,  des  eellid^dd  pus. 

II  .aupibni  iißiea  siuapm  aj  ayp  gaaimam  gal  eiinoa  JuoJuig  389*0 

Mode  d  action  du  sublime . 

-no8  sh  sldßqßo  Jns^ß  nu  M  ab  noieaa’iqxa  1  nolaa  f8ioiß  Jisia« 

Nous  ne  reviendrons  pas  sur  l’action  antiseptique  dont  nous  ve¬ 
nons  de  parier.  „aaHsiuJen  aalimil  gsa  anßb 

Le  sublime  agit-il  comme  caustique  ?  Dans  ce  cas,  il  doit  presenter 
les  phenomenes  de  la  cauterisation  :  Formation  de  l’escarre  ;  elimi- 
nation  de  lescarre;  cicalrisation.  Or,  dans  notre  observation,  nous  ne 
trouvons  aucun  de  ces  caracteres  essentiels.  Nous  avons  assiste  tous 
les  matins  au  pansement  de  la  tumeur,  et  nous  n’avons  jamais  fyti  la 
moindre  trace  dun  caustique  :  la  charpie  ne  contenait  qu’un  peu  de 
detritus  grisätre,  melange  ä  du  sang,  et  qui  n’a  donne  au  microscope 
aucun  signe  de  cejlule  epitheliale.  La  tumeur  a  diminue  progressi- 
vement,  presque  sans  residu.  Quant  au  troisieme  caractere,  celui  de 
la  cicalrisation,  la  premiere  observat.on  nous  a  prouve  que  la  gueri- 
soh  avait  eu  heu  sans  cicatrice.  <noijgwp  ßl  li3lißbo  Jmmiaq 

Nous  croyons  donc  que  le  sublime  a  sur  1  clement  cancereux  une 

89i  .sbslstD  91300  d>  UJ Sinnt  ßl  108 


N 


Poui  ML  Küss,  cette  action  esl  analogue  ä  celle  du  meine  medica- 
ment  sur  les  lesions  syphilitiques.  Ou  sait  que,  dans  cette  maladie, 
les  tumeurs  du  tissu  conjonctif  cedent  a  riodurede  potassium;  tandis 
que  le  bichlorure  est  le  specifique  des  accidents  epidermiques. 

Qua  revele  Texamen  niicroscopiqqe?  II  nous  a  montre  dabord  des 
cellules  epitheliales  eonsiderablement  augmentees  de  volume.  Aussi 
peut-on  rattacher  beaucoup  d  epitheiiomas  plutot  a  une  simple 
Hypertrophie  qu  a  une  Hyperplasie.  Supposons,  en  effet,  qu’un  nombre 
infini  de  cell u les  epidermiques  augmentent  d’un  volume  quatre-vingt- 
dix  fois  plus  grand  qu  a  l’etat  normal  (lre  observation),  elles  explique- 
ronl  la  formation  de  la  tumeur,  sans  que  Ton  ait  besoin,  pour  cela, 
d’invoquer  une  proliferation  eellulaire.  Aussi  pourrait-on  admettre 
deif$  S^i,ißJ§^c|I  ^pühello|^^«iq  Jimmsgußdo  Dfriom  sJ  .supimisb 
^1°  JEpitheliomas  a  forme  liypertrophique  -  üo  indmom  oß  :  noiJß?x98 
.8§q%4&?iM9$l3§$  forme  hypf*#tes*cjöp.r>;>  fuo  ffeinßbnodß  xiJByon  89b 
C’est  surtout  contre  les  premiers  que  le  mercure  serait  indique.  II 
serait  alors,  selon  l’expression  de  M.  Küss,  un  agent  capable  de  s’op- 
poser  äu  devergondage  de  la  cellule  epitheliale  qu’il  ferait  rentrer 
dans  ses  limites  naturelles.  .  lölißq.  ab  anoff 

Les  epithelionias  hyperplasiques  seraient  peut-e 
combattus  par  le  chlorate  de  potasse,  Vanti-epithelial  par  excellence. 
Tandis  que  le  mercure  ramene  ä  ses  dimensions  primitives  les  cel¬ 
lules  hypertrophiees,  le  chlorate  de  potasse  s'oppose  a  leur  proli- 

fefktffib8‘ßinßi  MioV£'n  gü0fI  *9  <™9oujj  ßi  ab  insniaeflßq  uß  eaußjxi,«»! 

Cette  difference  d’action  nous  'Cxplique  les  succes  obtenus  par  M. 
Bergeron,  et  l’essai  infructueux  qua  fait  M.  Küss. 

On  peut  admettre  que  dans  un  cas,  it  y  avait  tumeur  epitheliale 
avec  predominance  hyperplasique;  et  dans  Tautre,  tumeurs  a  forme 

hypertrophique.  Des  observations  nombreuses,  dirigees  dans  ce  but, 

,  x  ,  .  .  !  .  .sohjßob  ÄflßS  U9Ii  U9  JißVß  ÜQi 

peuvent  seules  eclaircir  la  queslion. 

i / ftA'iaa u /Lo  i  n  I o ua  vT  a mild o £  ol  snp  onob  .Efioiojj  __ 

INous  avons  vu  aussi,  dapres  1  examen  microscopique  fait  par  M. 

Morel  sur  la  tumeur  de  notre  malade,  les  transformations  histolo- 
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giques  survenues  sous  Finfluence  du  bichlorure  mercarique.  Ne  pour- 
rait-on  pas  expliquer,  d’apres  cela,  Faction  de  ce  remede?  La  celluie 
epitheliale,  ä  force  d’augmenter  de  volume,  se  fond,  et  laisse  en 
liberte  ses  noyaux,  qui  deviennent  de  simples  globules  purulents. 

Dans  cette  hypothese  encore,  la  guerison  est  possible,  puisqu’on 
eonvertit  une  tumeur  epitheliale  en  une  tumeur  simplement  inflam- 
matoire. 

Nous  soumettons  cette  question  aux  savants  observateurs.  Que  ie 
sublime  agisse  comme  modificateur  de  l’epiderme,  ou  qu’il  change  la 
nature  de  Faffection,  ou  bien  qu’il  produise  simultanement  ces  deux 
effets,  son  action  n’en  est  pas  moins  interessante  et  digne  d’attention. 

Queis  sont  les  avantages  du  sublime  ?  Nous  les  resumerons  de  la 
manidre  suivante  : 

i°  Desinfection  et  dessechement  de  la  tumeur,  comme  resultat 
secondaire. 

2°  Destruction  progressive  sans  la  moindre  douleur*  Or  nous  avons 
vu  que  Tapplication  des  caustiques  est  parfois  si  douloureuse  que  les 
malades  ne  peuvent  les  supporter.  Cependant,  lorsque  l’ulcere  est 
presque  enleve,  une  forte  solution  de  sublime  peut  determiner  des 
picotements.  Tel  a  ete  le  cas  de  M.  Küss ;  de  son  cote,  notre  malade 
commence  ä  ressentir  fapplication  du  bichlorure,  preuve  que  le  mal 
est  attaque  profondement. 

3°  Guerison  sans  cicatrice  ou  avec  peu  de  cicatrice.  Quel  avantage 
surtout  ä  la  face  ! 

Pourquoi  ne  pas  administrer  le  sublime  äfinterieur,  dans  les  casoü 
il  ne  peut  etre  applique  topiquement  et  pour  s’opposer  ä  la  for- 
mation  des  tumeurs  secondaires?  Si  le  chlorure  mercurique  pou- 
vait  se  donner  a  haute  dose,  comme  le  chlorate  de  potasse,  il  serait 
capable,  en  se  portant  dans  tous  les  tissus,  d’aller  exercer  son  action 
modificatrice  dans  les  parties  attaquees.  Mais  que  pourront  faire  les 
quelques  milligrammes  absorbes  tous  les  jours !  L’organe  malade  en 
recevra  une  si  faible  quantite  !  Gependant,  il  n’est  pas  invraisem- 
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-  .  >  •</.  .  ^  dimUiioitl  ab  oonoolnri  mo%  zonm  n1:^  goupfg  . 

blable  d’admettre  une  influence  sur  l’intoxication  cancereuse,  qui  est 

retardee.  $i  une  cellule  conlagieuse  suffit  pour  propager  au  loinl’affec- 
tion*  pourquoi  une  petite  quantite  de  mercure  n?en  arreterait-elle  pas 

ifeipliicf ^  loshouB  A  ,9100119  sesdloq^d  dltoö  anßü 

Nous  croyons  donc  que  le  sublime  a  sur  l  element  de  l’epithelioma 

une  action  eminemment  favorable  ä  la  guerison,  et  que  l’art  pourra 

&tnßvßg  xoß  nobaonp  oJJoo  gnolJacmioa  moVL 

Pourquoi  desesperer  de  guerir  les  affections  cancereuses?  11  fut  un 

temps  oü  la  Syphilis  etait  regardee  comme  incurable ;  et  pourtant  le 
remede  est  aujourd’hui  trouve.  Esperons  qu’il  eu  sera  de  meme  pour 
le  cancer,  et  qu’u.n  jour  viendra  oüle  nmdeciu  pourra,  aumoyen  d’un 
specifique,  combattre  une  maladie  qui  fait  tant  de  victimes!  ain  ;  r 

JiiJlueo'i  airnnoo  ,109010)  ßi  ob  Jnofnadooggob  to  noiJodlfliedG  *1 

_  ,  »siißbnooaa 

gfioyß  euon  iO  Viusloob  sibniom  ßi  8iiß8  9Vf889ig0iq  noiioinigoü 
?M  OOP  98ü3ioolijob  18  eiolißq  Jbs  aoopdeußo  asb  iioi)ßoHqqrl  sup  m 

Vu.  Yu  bon  ä  imprimer. 

'*•  Jfifte93  ^Wsirasboorg.  le  ,9  dece-nbre  1864. 

K3b 

These,  Le  Uecteur  de  l’Academie, 

abrJßcn  9iJori  «airossjoe  sb  ;  efciül  M  ob  8ßo  sl  ob 
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QTTESTIOWS  .  , 

posees  par  la  Faculte  et  tirees  au  sort,  en  vertu  de  Varrete  du  Conseil 
de  V Instruction  publique  du  22  mars  1842. 


\ .  Anatomie.  —  Quelle  est  la  disposition  des  arteres  des  membres, 
eu  egard  aux  articulations  ? 

2.  Anatomie  palhologique.  —  Oes  hydropisies  enkystees  en  general. 

5.  Physiologie.  —  De  la  myolilite. 

4.  Hygiene .  —  De  l’ozone  au  point  de  vue  hygienique. 

5.  Medecine  legale.  —  Quelles  sont  les  maladies  dont  les  traces  peu- 
vent  etre  confondues  avec  celles  d’un  accouchement  ?  Quelles  sont  les 
regles  a  suivre  relatives  ä  la  constatation  de  l’accouchement. 

6.  Accouchements.  —  Quelle  difference  y  a-t-ii  entre  attitude,  Situa¬ 
tion,  presentation  et  position  du  foetus? 

7.  Histoire  naturelle  medicale.  —  Exposer  la  Classification  des  ento- 
zoaires. 

8.  Chimie  medicale.  —  De  l’acide  lactique  et  des  lactates. 

9.  Pathologie  et  Clinique  externes.  —  La  luxation  du  poignet  sur  les 
os  de  Tavant-bras  est-elle  demontree  par  des  faits  authentiques  ? 

10.  Pathologie  et  Clinique  internes.  —  Definir  la  paralysie,  en  exposer 
les  causes. 

11.  Medecine  operaloire .  —  De  la  ligature  de  Tariere  sous-claviere. 

12.  Matiere  medicale  et  pharmacie.  —  Queis  sont  les  sels  de  soude 
employes  en  medecine? 
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